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RESUMO

Introdugdo: A medicina dentaria moderna pode ser explicada com o fruto da unido entre
arte, ciéncia ¢ materiais em constante evolucao. A evolucgao das técnicas ¢ dos materiais
de restauracdo dentdria definitiva tem sido fortemente influenciada pelas exigéncias
estéticas dos pacientes ao longo da histéria da dentistica. Desde os métodos
rudimentares até a introdugdo de compdsitos, ceramicas e resinas de Ultima geragado, a
dentistica transformou-se para oferecer solugdes mais naturais e duraveis. Essa
constante inova¢ao permitiu nao apenas melhorar a funcionalidade, mas também atingir
padrdes estéticos aliando biocompatibilidade, resisténcia e beleza e refletindo o
progresso da dentistica contemporanea. Os avangos tecnologicos e as mudancgas sociais
obrigaram a medicina dentdria a adaptar-se a uma expectativa estética cada vez mais
sofisticada. Objetivos: Esta revisdo de escopo tem como objetivo mapear e avaliar a
evolugdo das técnicas e dos materiais de restauracdo dentaria ao longo do tempo em
pacientes submetidos a restauragdes definitivas e em materiais dentarios avaliados em
estudos laboratoriais, no contexto do aumento das expectativas estéticas e funcionais na
medicina dentaria contemporanea. A analise serd conduzida sob uma perspetiva nao
apenas cientifica, focando em inovagdes tecnoldgicas e tendéncias clinicas, mas também
psicossocial, explorando como fatores sociais, culturais e individuais influenciam a
procura por tratamentos restauradores estéticos, considerando a saude oral de forma
integral. Metodologia: A revisdo de escopo foi realizada com base nas diretrizes
PRISMA-ScR para relatorios de revisdao e adaptou-se a estratégia de busca pelo modelo
PCC (Populagdo, Conceito, Contexto) para garantir a selecdo de estudos relevantes
dentro do escopo definido. A andlise abrangeu estudos publicados sobre a evolugdo dos
materiais dentarios (compdsitos, ceramicas, etc.) e das técnicas de restauragdo
(CAD/CAM, impressao 3D, etc.), com especial destaque para a influéncia das
expectativas estéticas dos pacientes, nomeadamente no que diz respeito ao impacto das
culturas, das redes sociais e da psicologia dos pacientes. Resultados: 33 artigos foram
mantidos apds o processo de selecdo. Os resultados revelam uma correlagdo entre as
expectativas estéticas dos pacientes e a inovagao dos materiais dentarios, em particular
as ceramicas e os compositos. Técnicas como 0 CAD/CAM e a impressdo 3D tornaram
possivel personalizar as restauragdes para satisfazer as exigéncias estéticas modernas. A
influéncia das redes sociais e dos padrdes sociais de beleza também tem sido um fator
importante neste desenvolvimento. Conclusdo: Esta revisdo de escopo destaca o
crescente impacto das expectativas estéticas dos pacientes nas praticas dentarias,
impulsionando a evolugdo dos materiais e técnicas de restauragdo dentaria definitiva.
Além disso, evidencia lacunas significativas na pesquisa, particularmente no que diz
respeito ao impacto psicologico destas transformagdes e a necessidade de uniformizar as
expectativas estéticas.

Palavras-chave: “Materiais de restauragdo dentarios”; “Evolucdo tecnologica”™;
“Estética dentaria”; “Expectativas dos pacientes”; “Psicologia dentdria”; “Revisdo de
escopo”.
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ABSTRACT

Introduction: Modern dentistry can be explained as a harmonious blend of art, science,
and ever-evolving material. The evolution of definitive dental restoration techniques
and materials has been strongly influenced by the aesthetic demands of patients
throughout the history of dentistry. From rudimentary methods to the introduction of
state-of-the-art composites, ceramics and resins, dentistry has transformed to offer more
natural and durable solutions. This constant innovation has made it possible not only to
improve functionality, but also to achieve aesthetic standards combining
biocompatibility, resistance and beauty and reflecting the progress of contemporary
dentistry. Technological advances and social changes have forced dentistry to adapt to
an increasingly sophisticated aesthetic demand. Aims: This scoping review aims to map
and evaluate the evolution of dental restoration techniques and materials over time in
patients undergoing definitive restorations and in dental materials assessed in laboratory
studies, in the context of increasing aesthetic and functional expectations in
contemporary dentistry. The analysis will be conducted not only from a scientific
perspective, focusing on technological innovations and clinical trends, but also from a
psychosocial perspective, exploring how social, cultural, and individual factors
influence the demand for aesthetic restorative treatments, considering oral health in a
comprehensive manner. Method: The scoping review was based on the PRISMA-ScR
review report guide and adapted the search strategy to the PCC model (Population,
Concept, Context) to ensure the selection of relevant studies within the defined scope.
The analysis covered published studies on the evolution of dental materials (composites,
ceramics, etc.) and restorative techniques (CAD/CAM, 3D printing, etc.), with special
emphasis on the influence of patients' aesthetic expectations, particularly about the
impact of cultures, social networks and patient psychology. Results: 33 articles were
kept after the screening process. The results reveal a strong correlation between patients'
aesthetic expectations and innovation in dental materials, particularly ceramics and
composites. Techniques such as CAD/CAM and 3D printing have made it possible to
customize restorations to meet modern aesthetic requirements. The influence of social
networks and social standards of beauty has also been an important factor in this
development. Conclusion: This scoping review highlights the growing impact of
patients' aesthetic expectations on dental practices, driving the evolution of definitive
dental restoration materials and techniques. At the same time, it highlights important
gaps in research, particularly about the psychological impact of these transformations
and the need to standardise aesthetic expectations.

Keywords: “Restorative Dental materials”; “Technological evolution”; ‘“Aesthetic

99, ¢

dentistry”; “Patients' expectations”; “Dental Psychology”; “Scoping review”.
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Evolucdo dos materiais e das técnicas restauradoras em medicina dentaria: revisdo de escopo

1. INTRODUCAO

A medicina dentaria, impulsionada pelas aspiragdes estéticas de uma sociedade em
constante evolucdo, sofreu uma metamorfose ao longo dos anos. J4 ndo sdo apenas as
exigéncias funcionais que orientam o tratamento, mas uma procura de estética,
harmonia e naturalidade. Face a estas expectativas crescentes, os materiais e as técnicas
de restauragdo tiveram de se adaptar, aperfeicoar e reinventar. Os avangos tecnologicos,
associados aos progressos da ciéncia dos materiais, permitiram conceber solu¢des cada
vez mais duradouras, personalizadas e esteticamente harmoniosas. Esta transformacao
continua ¢ refletida tanto na formulagdo de novos materiais com propriedades
biomiméticas quanto na evolugdo das técnicas clinicas que passaram a adotar protocolos
mais conservadores, precisos e estéticos. Estes avancos, embora enraizados no rigor
cientifico, ttm a sua origem na crescente pressao social por sorrisos considerados
“ideais”. No entanto, apesar desta onda de inovagao, a literatura cientifica continua a ser
vasta e fragmentada, dificultando a compreensdo completa das mudangas estéticas que

tém moldado a medicina dentaria contemporanea.

Neste contexto, ¢ essencial compreender como as mudangas nas expectativas estéticas
dos pacientes influenciam as escolhas clinicas, as inovagdes tecnologicas e a selegao de
materiais. A medicina dentaria deixou de ser apenas uma area especializada para se
posicionar na intersecdo entre a ciéncia, a arte e a sociologia, incorporando fatores
culturais e psicologicos que influenciam a nossa percecdo do sorriso, da estética e dos

cuidados com a saude oral.

Ao longo do tempo, as técnicas de restauracdo dentaria afastaram-se de uma abordagem
invasiva e estandardizada para adotarem protocolos mais precisos, conservadores e
individualizados. O desenvolvimento das tecnologias digitais, como o CAD/CAM, os
scanners intraorais e a impressao 3D, permitiu otimizar o planeamento do tratamento e a
precisdo dos procedimentos clinicos. Estas inovagdes transformaram a forma como as
restauragdes definitivas sdo concebidas e aplicadas, oferecendo uma melhor adaptacao
funcional e estética, respeitando a estrutura dentéria saudavel. Este avango tecnoldgico
marca uma profunda rutura com as abordagens tradicionais, colocando a personalizagao

e a harmonia no centro do tratamento.



Evolucdo dos materiais e das técnicas restauradoras em medicina dentéria: revisdo de escopo

Ao mesmo tempo, os materiais utilizados nas restauracdes dentdrias sofreram uma
evolu¢do notavel, tanto a nivel estético como funcional. Do metal as resinas compostas,
as ceramicas avancadas e a zircOnia, cada geracdo de materiais foi concebida para se
aproximar das caracteristicas Oticas e mecanicas dos dentes naturais. Esta procura de
biomimetismo permitiu oferecer restauragdes mais discretas, mais resistentes € mais
bem toleradas do ponto de vista biologico. As exigéncias crescentes dos pacientes em
termos de aparéncia impulsionaram o desenvolvimento de materiais que aliam o
desempenho clinico a estética, criando um paradigma na medicina dentdria, onde a

ciéncia se une a arte num equilibrio subtil.

E a luz desta complexidade que esta tese adota uma revisio de escopo, uma
metodologia rigorosa que mapeia um campo de conhecimento amplo e em evolugdo.
Através desta abordagem, o objetivo ¢ examinar a evolugdo das técnicas e materiais de
restauracao dentéria definitiva ao longo do tempo, num contexto de exigéncias estéticas
crescentes, identificando tendéncias, inovagdes, mas também influéncias sociais ¢

lacunas cientificas.
Esta investigacdo tem como objetivo responder a duas questdes principais:

Questdo 1 - Quais técnicas e materiais de restauracdo dentdria demonstram melhor
desempenho estético e funcional em pacientes submetidos a restaura¢des definitivas, no

contexto da pratica da medicina dentaria contemporanea?

Questao 2 - Como as mudangas no conceito de estética dentaria tém influenciado as
expectativas e a satisfacdo dos pacientes submetidos a restauracdes estéticas definitivas,

no contexto das praticas clinicas em paises de rendimento elevado?

Ao combinar a andlise cientifica com a reflexdo psicossocial, esta tese oferece uma
visdo global da estética dentaria contemporanea, posicionando-se no ponto de encontro
entre a aparéncia e a experiéncia, com base numa analise exploratoria da literatura

existente.
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2. MATERIAIS E METODOS

2.1. Definicao e justificacdo da revisiao de escopo

Uma revisao de escopo, também conhecida como “revisdo de mapeamento” ou “revisdo
de ambito”, ¢ uma abordagem cada vez mais utilizada para sintetizar evidéncias em
areas grandes ou emergentes. O seu objetivo € identificar os conhecimentos disponiveis,
identificar conceitos-chave, fontes de dados e lacunas de investigacdo. (Peters et al.,

2020).

De acordo com os Institutos Canadianos de Investigagdo em Satde, trata-se de projetos
exploratorios que fornecem uma visdo geral da literatura existente sobre um

determinado topico (Grimshaw, 2020).

Embora ndo se saiba exatamente quando surgiu a primeira scoping review, o primeiro
guia metodoldgico foi proposto por Arksey e O'Malley em 2005, que identificaram a
necessidade de estruturacao metodoldgica e propuseram um modelo que ainda hoje ¢

reconhecido (Hadie, 2024).

Este método foi escolhido para esta investigacdo porque nos permite explorar um
grande volume de literatura e identificar tendéncias no campo da medicina dentaria. E
particularmente adequado para topicos complexos e multidimensionais, como a
evolucdo dos materiais e técnicas de restauragdo em resposta as exigéncias estéticas dos

pacientes, e ajuda a identificar areas que ainda ndo foram exploradas.

Esta revisdo foi preparada de acordo com a metodologia recomendada pelo Joanna
Briggs Institute (JBI) e avaliada utilizando a lista de verificacgdo PRISMA-ScR. Ao
contrario das revisdes sistematicas, uma revisdo de escopo ¢ descritiva e exploratoria
por natureza, sem avaliacao critica de estudos ou sintese quantitativa de dados (Hadie,

2024).

Também difere das revisdes tradicionais da literatura pelo facto de seguir um
procedimento mais sistematico e transparente. O JBI salienta a importancia de realizar
revisdes de escopo com rigor, clareza metodoldgica e fiabilidade. Nas suas primeiras

diretrizes, o termo utilizado foi “systematic scoping review” (Peters et al., 2020).

Em 2018, um grupo internacional de especialistas, incluindo membros do JBI,

desenvolveu a extensdo PRISMA-ScR (Preferred Reporting Items for Systematic
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Reviews - Scoping Reviews), a fim de alinhar os critérios de descricdo com a
metodologia recomendada pelo JBI. Esta ferramenta fornece aos autores uma lista de
verificacdo estruturada com o objetivo de garantir a qualidade, a consisténcia e a

transparéncia na redagdo de revisoes de escopo (Peters et al., 2020).

2.2. Processo de pesquisa de artigos

Foram consultados para a identificagdo dos estudos relevantes, principalmente artigos e
revisdes cientificas, nos motores de pesquisa como PubMed, Science Direct, Scopus,
Cochrane e EDP Science. A literatura metodologica recomenda que revisdes de escopo
consultem multiplas bases de dados, idealmente trés ou mais, e a presente revisdo
cumpre este critério. Essas bases de dados foram escolhidas devido a sua cobertura
abrangente das publicagdes relacionadas com o nosso tema. Bases como Embase e
LILACS+ nao foram incluidas devido a restrigdes de acesso e sobreposi¢ao significativa
de resultados com as bases ja pesquisadas, ndo comprometendo a abrangéncia desta
revisdo. Algumas das informagdes utilizadas na tese provém de literatura ndo
convencionais que abordam nocgdes relevantes e enriquecem o nosso tema. Estes

elementos serdo apresentados na sec¢do “Discussao”.

Antes da elaboragdo das perguntas, foram lidos artigos pertinentes ligados ao tema,
alguns dos quais ficam fora do fluxograma, enquanto outros contribuem para o

desenvolvimento da discussao e sdo incluidos.

Adotou-se a abordagem com acronimos PCC (Popula¢do, Conceito, Contexto),
conforme as diretrizes recomendadas para revisdes de escopo pelo Joanna Briggs

Institute (JBI).
Os critérios PCC aplicados a questdes de pesquisa foram:

-Populagdo: Pacientes submetidos a restauragdo dentdria ou materiais restauradores

avaliados em estudos laboratoriais ou clinicos.

A defini¢do da populagdo inclui tanto pacientes quanto amostras de materiais dentarios
avaliadas em estudos laboratoriais. Esta escolha justifica-se pela natureza mista dos
estudos incluidos nesta revisdo, abrangendo tanto abordagens clinicas quanto

experimentais, conforme o objetivo exploratério da revisao de escopo.
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-Conceito: A evolugdo das técnicas e dos materiais restauradores em resposta as

exigéncias estéticas dos pacientes relacionadas com a satde e a harmonia do sorriso.

-Contexto: Paises de rendimento elevado, onde a pratica de medicina dentaria esta mais

desenvolvida e as expectativas estéticas dos pacientes sdo mais evidentes.
A avaliagdo da qualidade dos estudos foi realizada através da checklist PRISMA-ScR.
Foram definidas as seguintes perguntas de investigacdo seguindo o acronimo PCC:

1) Quais técnicas e materiais de restauragdo dentaria demonstram melhor
desempenho estético e funcional em pacientes submetidos a restauragdes

definitivas, no contexto da pratica da medicina dentaria contemporanea?

2) Como as mudancas no conceito de estética dentaria tém influenciado as
expectativas e a satisfacdo dos pacientes submetidos a restauragdes estéticas

definitivas, no contexto das praticas clinicas em paises de rendimento elevado?

Apbs a elaboracdo das perguntas, foram realizadas duas pesquisas bibliograficas

distintas.

Para a primeira pergunta foram usadas as palavras-chave como seguinte utilizando
operadores booleanos (AND, OR): (Dental) AND (Restoration) OR (Techniques) AND
(Amalgams) OR (Resin Composite) OR (Ceramics).

Para a segunda pergunta, a estratégia de pesquisa foi desenvolvida utilizando termos do
Medical Subject Headings (MeSH) e termos de texto livre, combinados também com os
operadores booleanos (AND, OR). Os termos primdrios de pesquisa foram agrupados
em quatro categorias principais: ("Dental esthetics"[Mesh] OR "Dental Aesthetics")

AND ("Patient Satisfaction"[Mesh] OR "patient expectations").

Para encontrar os nossos artigos, foram selecionados determinados critérios nas bases
de dados. Este método de pesquisa sera explicado mais em detalhe na secgdo

“Resultados”.



Evolucdo dos materiais e das técnicas restauradoras em medicina dentéria: revisdo de escopo

2.3. Elegibilidades, critérios de inclusio e exclusao

A selecdo dos documentos restringiu-se ao seguinte critério de inclusdo: artigos
publicados num periodo de 20 anos que abordam o nosso tema, em lingua inglesa,
francesa, portuguesa e espanhola. Serdo incluidos artigos originais, revisdes de literatura
(narrativas, de escopo ou sistematicas) e qualquer documento cientifico relevante

relacionado com a evolugdo dos materiais e técnicas de restauracao dentaria.

Para a primeira questdo, havia um grande nimero de artigos nas bases de dados com as

palavras-chave. Por isso, foram adicionados filtros para aprimorar a pesquisa.

Na base de dados PubMed, inicialmente havia 138,773 artigos. O periodo foi finalmente
limitado a 10 anos e foram adicionados 6 filtros. Obtivemos assim um total de 994

artigos.

Para a base de dados Science Direct, aparecem com as palavras-chave 877,340 artigos.
O periodo foi também limitado a 10 anos e foram adicionados 7 filtros. Os resultados

foram 1,111 artigos entre 2015 e 2025.
Encontramos 22 artigos na base de dados Cochrane, sem filtros.

Os resultados do segundo grupo de palavras-chave correspondentes a segunda pergunta
apresentaram menos numeros de artigos nas bases de dados o que demorou menos

tempo a tratar e ndo necessitou de filtros.

Nas diferentes bases de dados, 41 artigos foram encontrados, sem filtro, no PMC

PubMed, 101 artigos foram encontrados no Science Direct, 90 artigos no Cochrane.
Todos estes resultados serdao apresentados, detalhados e explicados na seccao dedicada.

Para o nosso estudo, utilizou-se a estratégia metodologica proposta no protocolo do
Instituto Joanna Briggs. Adequada aos objetivos desta investigagdo, a estrutura desta
revisdo estd organizada em dez etapas principais e sequenciais: 1) identificagdo da area e
objetivo de pesquisa; 2) perceber a indica¢do para a revisdo de escopo; 3) formulacao
dum titulo sucinto e claro; 4) identificacdo de estudos relevantes, que mostram o valor
e pertinéncia dos propositos da revisdo; 5) formulagdo de perguntas de pesquisa; 6)
defini¢ao dos critérios de inclusdo e exclusdao; 7) execucdo de pesquisa compreensiva e
selecdo de estudo, conforme os critérios predefinidos; 8) extragdo de dados; 9)

identificacdo e sumarizagao dos resultados, por meio duma analise tematica qualitativa
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em relacdo ao objetivo e perguntas; 10) apresentacdo dos resultados, identificando as

implicagdes para pesquisa e discussao.

Os critérios de exclusao foram: artigos escritos em idiomas diferentes dos enumeradas,

com publicagdo fora do periodo determinado que nao abordem a tematica especificada.

A avaliagdo critica formal da qualidade metodoldgica dos estudos ndo foi realizada,
conforme as diretrizes PRISMA-ScR e Joanna Briggs Institute, pois o objetivo desta
revisdo ¢ mapear ¢ sintetizar as evidéncias disponiveis, independentemente da sua
qualidade, a fim de identificar lacunas e tendéncias. Essa abordagem evita a exclusdo

precoce de estudos potencialmente relevantes para a compreensao do tema.

2.4. Limitacoes e vieses da metodologia
Este estudo tem algumas limitagcdes metodoldgicas que devem ser destacadas.

A pesquisa foi efetuada num numero limitado de bases de dados, o que pode ter levado
a omissao de estudos relevantes. Além disso, os critérios de inclusdo definidos por uma
questao de coeréncia podem ter excluido publicac¢des uteis, nomeadamente as redigidas

noutras linguas que nao o inglés, o francés, o portugués e o espanhol.

A variabilidade na terminologia dos estudos também pode ter limitado a sensibilidade
da estratégia de pesquisa, uma vez que diferentes palavras-chave poderiam ter
conduzido a outros resultados relevantes sobre a evolucao das técnicas ¢ materiais de
restauragdo, bem como sobre as exigéncias estéticas influenciadas por fatores

psicossociais ou padrdes de beleza.

Também foram registados vieses metodoldgicos: dificuldades no acesso a artigos que
ndo estavam disponiveis gratuitamente e exclusdes relacionadas com a escolha de
palavras-chave, o que exigiu duas pesquisas separadas. A utilizagdo dos critérios de

inclusdo amplos deu origem a uma amostra heterogénea, o que dificultou a analise.

Por ultimo, o elevado nimero de resultados em determinadas bases de dados dificultou

a selecdo e aumentou a complexidade da andlise final.
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3. RESULTADOS

3.1. Selecao de estudos e fluxogramas PRISMA

Como o tema tem duas perguntas que exigem palavras-chave diferentes, isto exigiu
processos de selecdo de artigos distintos. Por isso, foram criados dois fluxogramas
separados. A sele¢do de artigos do nosso estudo comecou com uma revisao dos titulos e
resumos, aplicando os critérios de inclusdo, seguida da obten¢do dos textos completos
dos estudos potencialmente relevantes para uma analise mais detalhada, conforme os

critérios de inclusdo.

Como enunciado antes, durante a pesquisa de artigos da primeira pergunta, foram

adicionados filtros par além das palavras-chave para refinar a pesquisa.

A pesquisa para a primeira pergunta foi efetuada nas bases de dados Cochrane, PubMed
e Science Direct, com um limite temporal de 10 anos, refletindo a evolug¢ao do tema. Foi
importante ter uma grande janela de tempo, o que permitiu encontrar publicagdes desde

as primeiras descobertas até as publicacdes recentes, que abordam as novas inovagoes.

Na pesquisa realizada na PubMed, a pesquisa inicial por palavras-chave resultou em
138,773 artigos. Foram aplicados os seguintes filtros: Free full text; Human; Tipos de
artigos: Review, Scientific Integrity Review, Scoping Review, Systematic Review. ApOs a

aplicagdo dos filtros, 994 artigos foram selecionados.

No caso do Science Direct, a pesquisa inicial produziu 877,340 artigos. Foram
adicionados s seguintes filtros: Limite temporal: 2015-2025; Acesso: Open Access &
Open Archive; Tipo de estudo: Artigos de revisio; Area temética: Medicina e Medicina
dentéria; Idiomas: inglés, francés, portugués e espanhol. No final, 1,111 artigos foram

selecionados.

Em resumo, um total de 2,127 artigos foram identificados. Apds a eliminagdo de 6
duplicados, restam 2,121 artigos. A seguir, ao ler os titulos, 1,940 artigos foram
excluidos por ndo estarem alinhados com os objetivos da pesquisa. Os restantes 181
artigos foram exportados para o gestor de referéncias bibliograficas Zotero,
normalizados e posteriormente importados para a ferramenta digital de apoio a revisdo
Rayyan. Apds a andlise dos resumos, foram retidos 85 artigos, dos quais 67 foram

excluidos por nao abordarem diretamente a evolugao das técnicas ou dos materiais de



Evolucdo dos materiais e das técnicas restauradoras em medicina dentéria: revisdo de escopo

restauragdo dentdria na regido coronaria, incluindo aqueles que tratavam exclusivamente
de restauragdes radiculares pos-endodonticas ou de materiais protéticos destinados a

outras areas do corpo que ndo a cavidade oral.

Por fim, os ultimos 18 artigos foram lidos na integra e incluidos na revisdo,
complementados por 4 artigos relevantes, identificados antes da defini¢do do protocolo

em websites que ndo fazem parte de bases de dados biomédicas.

A Figura 1 apresenta, com base na recomendacdo PRISMA, o fluxograma do processo

de selecdo das publicagdes para a revisdo da primeira pergunta.
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Quanto a segunda pergunta, na plataforma Cochrane, foi necessario remover o0s
parénteses retos em torno de “Mesh” para que os resultados fossem apresentados

corretamente.

A pesquisa foi realizada nas bases de dados Cochrane, PubMed e Science Direct. Apés
ajustes técnicos na formulacdo da pesquisa, foram encontrados 232 estudos. Foram
excluidos dois duplicados, resultando em 230 artigos. Apos a leitura dos titulos, 200
foram excluidos. Dos 30 estudos restantes, 2 foram excluidos no Rayyan e 13 apos a
leitura dos resumos (9 irrelevantes e 4 focados em populagdes especificas). Uma nova

selecdo levou a exclusao de 7 artigos adicionais (3 de acesso restrito e 4 irrelevantes).

Oito artigos foram lidos na integra e incluidos, juntamente com trés artigos relevantes

identificados manualmente. No total, 11 artigos foram analisados.

A Figura 2 apresenta, com base na recomendacdo PRISMA, o fluxograma do processo

de selecao das publicacdes para a segunda pergunta desta revisao.
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3.2. Caracteristicas dos estudos selecionados

Para a etapa de sumarizagdo das caracteristicas essenciais de cada estudo, utilizou-se
uma estrutura analitica descritiva para examinar o conteiido de cada artigo. Para isso,
realizou-se uma analise qualitativa de todos os textos, o que possibilitou a criacdo de
categorias emergentes a partir da andlise mais aprofundada das publicagdes, as quais
foram capazes de ilustrar topicos de interesse. A estruturacdo dos resultados foi
organizada em duas tabelas distintas representativas de cada pergunta e fluxograma.
Essas tabelas foram seccionadas por: Nome(s) do(s) Autor(es); Titulo; Ano; Tipo de
Estudo; Pais, Objetivo Principal do estudo; Populagdo ou Amostra e Conclusao do

estudo.

Apresentamos Tabela 1 a extragao dos artigos relacionados com primeira pergunta.
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Tabela 1
Tabela de extragao de dados sobre evolugdo dos materiais e das técnicas de restauragdo definitivas
q , Tipo de Populacio /
Titulo Autor(es Pais Objetivo Principal do Estudo Conclusio principal
G s Estudo : . Amostra = .
3D printin, Amostra de . ~ .
printing . - .. A impressdo 3D ¢ um avango
restorative Examinar a utilizagdo de materiais .
. . - . ~ Lo tecnoldgico importante para o
materials usinga  Della Bona Estados Revisdo materiais de restauracio imprimidos em . ~
. . 2021 . . . . - desenvolvimento de restauracoes
stereolithographic et al. Unidos sistematica impressos em 3D utilizando 3D e fresado e gy . A
. .. . dentarias com maior personalizagdo e
technique: a uma técnica de estereolitografia amostra de i
. . excelente estética.
systematic review esmalte humano
Application of
Antimicrobial . L A adi¢do de polimeros antimicrobianos
. . s Examinar a aplicagdo de et .
Polymers in the . Revisdo , L 4 ~ . aos compositos de resina melhora as
Xueetal. 2020  China . polimeros antimicrobianos em Nao aplicavel . . . )
Development of narrativa . . . propriedades antibacterianas e previne
. compositos de resina dentaria . ~ , ~
Dental Resin infe¢des pos-restauracio.
Composite
Bioactive Dental Os matenal§ bl'()atIV.OS represen'ta.m um
. . . avango significativo na medicina
Composites and Analisar as propriedades dos . L .
. .. L dentaria devido a sua capacidade de
Bonding Agents - compdsitos bioativos e dos s . .
. Estados Revisdo N ~ ., inibi¢do do crescimento bacteriano com
Having Zhang etal. 2018 . . agentes de ligacdo com Nao aplicével o . .
. > . Unidos narrativa ;- > ) uma baixa citotoxicidade comparavel a
Remineralizing carateristicas remineralizantes e
and Antibacterial antibacterianas
Characteristics

das resinas atuais, protegendo a polpa
dentaria e promovendo a formagao de
dentina terciaria.
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, , Tipo de Populacao /
Titulo Autor(es Pais Objetivo Principal do Estudo Conclusio principal
G e Estudo ! d Amostra 3 a4
Biochemical
Stability and
Interactions of Analisar a estabilidade As interagOes entre os materiais
Dental Resin Bourbia & Revisio bioquimica e as interagdes dos dentéarios e a flora bacteriana
Composites and Finer 2018 Canada narrativa compdsitos de resina e dos Nao aplicével desempenham um papel importante na
Adhesives with adesivos com o hospedeiro e as durabilidade a longo prazo e na satde
Host and Bacteria bactérias orais oral.
in the Oral Cavity:
A Review
Bonding
CAD/CAM Fornecer uma visdo geral da A adesdo efetiva dos materiais
materials with Alsaced 2022 Arabia Revisdo combinagdo de materiais Niio aplicével CAD/CAM ¢ essencial para garantir
current adhesive Saudita narrativa CAD/CAM com os sistemas p restauragdes duradouras e
systems: An adesivos atuais esteticamente agradaveis.
overview
c ) terial Apresentar as ceramicas As ceramicas sdo amplamente utilizadas
eri?ln(lil;n?il; criais dentérias num quadro em medicina dentéaria devido a sua
L v Kelly & Estados Revisdo simplificado para facilitar a ~ . capacidade de imitar as carateristicas
historical evolution . 2011 . . ~ Nao aplicavel . .
and current Benetti Unidos narrativa compreensao do seu oticas do esmalte e da dentina, bem como
practice desenvolvimento, composi¢ao a sua biocompatibilidade e durabilidade
e indicagdes quimica.
Color alteration of Analisar as alteragdes de cor dos
CAD/CAM 3D- materiais hibridos de resina- Blocos de Os materiais hibridos de resina-
printed, milled . cerdmica impressos em 3D e material 3D, ceramica impressos em 3D oferecem
. ) Krajangta et A g Estudo ) . or
resin-ceramic 2024 Tailandia . fresados por estereolitografia, impresso e uma boa estabilidade de cor em
. . al. Experimental L ~
hybrid material comparando com os materiais  fresado e amostra comparagdo com o esmalte, com
compared to hibridos cerdmicos fresados em  esmalte humano excelentes resultados estéticos.
enamel CAD/CAM
Concept and
clinical appllcatl.on - Explorar a aplicag@o clinica da A técnica de revestimento de resina para
of the resin-coating .., . N Revisdo ‘o s . . ., S <.
X Nikaido etal. 2018  Japdo . técnica de revestimento de resina Naio aplicavel restauracdes indiretas melhora a estética
technique for narrativa

indirect
restorations

para restauragdes indiretas

e a durabilidade dos materiais utilizados.
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Tipo de Populacio /
Titulo Autor(es) An Pais Objetivo Principal do Estudo Conclusio principal
& 0 Estudo ! d Amostra 3 a4
Cosmetic
ned Demonstrar os resultados .
Remodeling of the r S 1 paciente sem L .
. . estéticos e funcionais da .~ A combinagdo de resina composta e
Smile: Combining ~ . condigdes A o e
. . . L. remodelagdo do sorriso 4 ceramica permitiu uma reabilitacdo
Composite Resin  Cunhaetal. 2017 Brasil  Caso Clinico o . médicas i
. utilizando resina composta e S estética eficaz, com bons resultados
and Ceramics over A . sistémicas L ) )
ceramica em dentes e implantes . funcionais e harmonia do sorriso.
Teeth and comunicadas
Implants
Current Evidence
and Advances in
CAD-CAM Resin Brasil . . .
i n e Identificar e sintetizar os A tecnologia CAD-CAM de blocos de
Composite Blocks Jordania, . .
e . . avancos atuais dos blocos de resina composta apresenta avangos
for Chairside Abu Alhuda Reino Revisdo de . ~ ., . . . .
2024 . resina composta CAD-CAM  Nao aplicavel significativos, com materiais mais
Dental et al. Unido, €scopo N e " L . .
. i para restauragdes dentarias estéticos e duraveis, embora ainda existam
Restorations: s chairside limitac¢des clinicas a serem superadas
Where Are We Saudita ¢ P ’
Now? A Scoping
Review
Amostra de
. resinas . P
Developing . (. . . As resinas dentarias bioativas
L Desenvolver resinas dentarias experimentais o .
Bioactive Dental - o representam um avango significativo na
. Estados Revisdo bioativas para melhorar a testadas em ~ L L
Resins for Melo etal. 2023 . . . ~ L restauragdo dentaria devido as suas
. Unidos narrativa qualidade das restauragdes laboratorio . . .
Restorative L ~ propriedades antibacterianas e
Dentist dentarias (adesdo, remineralizantes
y bioatividade, '
libertagdo)
Explorar os ultimos Os compositos de resina continuam a
. desenvolvimentos em evoluir, com melhorias significativas
Developments in . . . . : N
. Reino Revisao compdsitos de resina, com ~ o & em termos de resisténcia e
resin-based German 2022 . . o Nao aplicavel o
. Unido narrativa especial énfase nas suas durabilidade, mantendo
composites 3 o : . "
propriedades estéticas e simultaneamente propriedades estéticas
funcionais proximas as dos dentes naturais.
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Titulo Autor(es) Ano  Pais ’Elslz)u;l: Objetivo Principal do Estudo POAPI::(I)?;:: J Conclusio principal
Evaluation of
Colour Changes in
Nanocomposit.e— Avaliar a estabilidade da cor de Amostra§ de Os compdsitos bzfll.c—ﬁll demonstraram
Based Bulk-Fill ~Cakmakoglu . Estudo g R composito uma melhor estabilidade de cor; alguns
. . 2024  Turquia . nanocompositos apds diferentes . ) . ..
and Universal & Bakir experimental tocolos de poliment universal e sistemas de polimento otimizam os
Composite Using protocolos de polimento bulk-fill resultados estéticos.
Different
Polishing Systems
Fatigue bond
strength of dental
adhesive systems:
Historical Japdo e Tragar o desenvolvimento dos Os avangos nos sistemas adesivos estao
background of test Tsujimoto et 2002 Eslz ados Revisdo adesivos dentérios e dos seus Nio aplicavel a melhorar a fiabilidade estética das
methodology, al. Unidos narrativa testes, numa perspetiva clinica p restauragoes através de melhores
clinical e prospetiva protocolos e componentes quimicos.
considerations and
future
perspectives
O amalgama representa uma fonte
Investigar e expor as diversas Populagio dos significativa, embo'raN ainda pouco
Mercury Porto formas pelas quais o mercurio paises mais explor’afla,ge polglgao gl(?b'al por
Contamination Tibau & 2019 Ricoe Revisdo presente no amalgama pode ser  populosos: China, pro dlliir;:r;(;éce:ssgs gorl?lir?;;ﬁ a'ﬁglama
from Dental Grube Estados sistematica libertado no meio ambiente, India, Estados ’ s ’
° . . . representa uma ameaga toxica desde a
Amalgam Unidos bem como analisar as suas Unidos, Brasil e exposicio pré-natal até a fase final da

consequéncias Unido Europeia

vida, sendo reconhecido como um
poluente global persistente.
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7 q Tipo de o A Populacio / e .
Titulo Autor(es) Ano  Pais EsI:u do Objetivo Principal do Estudo Apmosgt:ra Conclusio principal
Analisar os novos materiais de . .
. . N - A zircénica, particularmente os novos
Novel Zirconia s zirconia para medicina . o
o Zhang & Estados Revisao i . . ~ e tipos de zirconia, melhora o
Materials in 2018 . . dentaria, com especial atengao Nao aplicavel Iy »
} Lawn Unidos narrativa L desempenho clinico e a estética das
Dentistry para as suas aplicagdes N L
. restauragdes dentarias.
estéticas
. . 120 amostras
Optical properties T
of repaired rupos de
additively Avaliar as propriedades oOticas mga teliiais de Os compositos nanohibridos
manufactured (estabilidade de cor e restauracio: apresentam uma maior estabilidade de
resin composites translucidez) de materiais de . cao: cor apos o envelhecimento simulado. A
» g - Estudo ~ . resinas compostas -
and zirconia and  Caglayan & . . restauragdo fabricados por o escolha tanto do compdésito de
. 2025 Turquia experimental ) . ... e zirconia ~ .
subtractively Yilmaz . impressao 3D (aditiva) e . repara¢do quanto do material de base
in vitro A . . impressas em 3D, T .
manufactured maquinacao (subtrativa), apos o cerAmica tem uma influéncia significativa nas
ceramics: a reparagdo com dois tipos de maquinada propriedades estéticas apOs 0 processo
comparative study compositos de resina. repafa das co,m de reparacao.
f composit: . g
° Croesiﬁ(s)s © dois compositos
diferentes
Status and
perspective of As coroas de composito CAD/CAM
CAD/CAM- Examinar a eficacia dos estdo a tornar-se cada vez mais
produced resin Miura & ~ Revisdo materiais de resina composta ~ ., eficazes, com beneficios estéticos
. . 2020  Japao . . . Nao aplicéavel . . . o
composite crowns:  Fujisawa narrativa produzidos com tecnologia significativos e maior durabilidade em

a review of
clinical
effectiveness

CAD/CAM

comparacao com os materiais
tradicionais.

19



Evolucao dos materiais e das técnicas restauradoras em medicina dentéria: revisdo de escopo

7 q Tipo de . . A Populacio / e .
Titulo Autor(es) Ano  Pais P Objetivo Principal do Estudo pufa¢ Conclusio principal
Estudo Amostra
Status on lithium Fornecer uma revisao dos Os materiais de dissilicato de litio e de
disilicate and . Revisao materiais de dissilicato de litio ~ . zirconia oferecem resultados estéticos e
. . Zarone etal. 2019  Italia . . A Nao aplicavel S .
zirconia: a narrativa e zirconia, com especial énfase funcionais de alta qualidade, com uma
narrative review na sua aplicagdo clinica durabilidade acrescida.
O ouro ¢ as ligas de ouro t€ém uma longa
historia de utilizagcdo em medicina dentaria
The use of gold e, apesar do aparecimento de materiais
and gold alloys in Oleszek Rever a literatura cientifica mais recentes, continuam a ser
prosthetic . - Revisdo da sobre a utilizacdo de ouro ¢ ~ ., amplamente utilizados para uma variedade
. Listopad et 2015 Poldnia ) ) . Nao aplicavel ~ e
dentistry al literatura ligas de ouro em dentistica de restauragdes protéticas. No entanto, o
— a literature ' protética. ouro e as ligas de ouro tém as suas
review desvantagens, tais como o custo e certas
limitacdes estéticas, técnicas ou
biologicas.
Zirconia based . e e, .
. Analisar a utilizacdo da A zirconia ¢ um material de alto
ceramics, some . L . . oA
.. El-Ghany & . Revisdo zirconia em ceramica dentaria, ~ . desempenho em termos de resisténcia e
clinical and . 2016  Egito . . . Nao aplicavel
Sherief narrativa incluindo as suas vantagens e

biological aspects:
Review

desafios clinicos e biologicos

estética, mas a sua utilizagdo requer
conhecimentos técnicos.

Seguinte, a tabela de extragdo de artigos sobre a segunda pergunta.
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Tabela de extragao de dados sobre aspetos estéticos a psicossociais

: q Ti . - x o .
Titulo Autor(es) Ano Pais Elsli:i(;l: Objetivo Principal do Estudo Populagao Conclusio principal
A beleza ¢ um fendmeno multifatorial
complexo, influenciado tanto por fatores
hereditarios como socioambientais.
. ~ i E ist luti
Analisar a percegdo da estética ao longo da mbora exista uma base evolutiva para a
histéria ¢ na época contempordnea. A beleza, os fatores culturais desempenham
. \ : 1 ial. A bel 40 ¢ um
revisdo também explora a forma como a um pape’ cricia be cza nao ¢ U
~ L - . conjunto estatico de caracteristicas fisicas,
Beauty percegdo da beleza ¢ influenciada pelo g ~ ,
. ) ~ pelo contrario, a evolucdo da beleza é um
perception: A - - ambiente, cultura e pela adaptacao . e
S Dimitrov & Estados  Revisdo da . 1 . . . ., sistema dindmico e constantemente
historical and 023 . . preceptiva. Por ultimo, analisar os efeitos Nao aplicavel . . ~
Kroumpouzos Unidos literatura. o oo atualizado que reflete a informagao
contemporary da globalizagdo na difusdo de culturas de
review

beleza estrangeiras e a forma como os
meios de comunicacdo social modificam
os estereotipos de beleza tradicionais em
diferentes ragas e etnias.

percebida consciente e inconscientemente.
Este sistema ¢ influenciado por todas as
nossas interagdes e em particular, pelos
meios de comunicacido social digitais que
penetram em todas as esferas das nossas
vidas. Os padroes de estética evoluem a

medida que as pessoas integram os efeitos

dos media.
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, , Tipo de o Ao ~ ~ —
Titulo Autor(es) Ano Pais Esliu do Objetivo Principal do Estudo Populagao Conclusio principal
. N . . A investigacdo sugere que pode haver um
Analisar a relagd@o entre a estética dentaria o ” I
€ 0S seus impactos psicossociais, que € nicleo de verdade™ no esteredtipo da
p: pst clats, q atratividade dentéria. Estudos mostram
uma variante da investigacdo i L.
L Y que a percegdo do estado dentario de uma
sociopsicologica sobre a atratividade. O .
. . . . pessoa pode levar os observadores a tirar
artigo aborda varios aspetos, incluindo a ~ .
~ . ~ conclusdes sobre a sua competéncia
. formacdo de impressdes baseadas na . ., ~
Dentofacial ~ A L . social. Individuos com alteragoes
. Klages & Nao Estudo aparéncia dentaria, as avaliagdes ~ ., L. " S
aesthetics and 2007 g S . ~  Nao aplicavel dentarias estéticas visiveis podem ser
. . Zentner aplicavel transversal profissionais e dos consumidores, a relagdo . ros
quality of life " . associadas ao estere6tipo de desvantagem
entre a estética dentaria e o bem-estar . , N .
. . . o~ social. Ha tendéncias para os leigos
psicossocial, o conceito de autoconsciéncia . .
1 S iy L sobrestimarem ou subestimarem a
publica, a ligagdo entre a estética dentaria e A L .
L. , aparéncia dentria. A pesquisa sugere
0 comportamento em matéria de saude oral . . .
L e associagdes pequenas, mas significativas
e as implicagdes diagnosticas e o e .
- entre a estética dentaria ¢ a qualidade de
terapéuticas. . . ,
vida relacionada com a saude oral.
Evaluation of
the golden ratio Estados Estudar a existéncia e a relevancia da Adultos de
in natural ) Revisdo proporgéo aurea para os racios de largura diferentes . . i
i, Londono et Unidos, . Lo . ~ ~ A proporgao aurea nao ¢ um principio
dentition: 2023 Sistematica e dos dentes em diferentes populacdes para  populacdes ; L o s
. al. Libano e - . ~ fiavel para a estética dentaria natural.
A systematic Ihio Meta-analise compreender se existe uma propor¢ao ou grupos
review and aurea na denti¢ao natural étnicos

meta-analysis
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Tipo de
Estudo

Objetivo Principal do Estudo

Populacio Conclusio principal

Ensaio
Conceptual

Examinar a forma como a estética do
sorriso pode ser descrita por relagdes e
propor¢des matematicas, reconhecendo

simultaneamente que a estética em si ndo
pode ser calculada. O artigo tem como
objetivo orientar o profissional na

consideracgao das propor¢des faciais e
possiveis modificagdes, distinguindo os
cuidados corretivos dos procedimentos

puramente estéticos.

A estética ¢ certamente guiada por
principios e deve responder tanto ao pedido
do paciente quanto a sua satisfacdo. O
objetivo final ndo ¢ criar sorrisos
padronizados, mas sim compreender a
composicao do sorriso para que este
permaneca estético, natural e agradavel. A
qualidade de um tratamento depende da
escolha fundamentada dos objetivos por
parte do médico. A visdo ndo especializada
do paciente sobre o tratamento ndo pode ser
0 unico argumento para o sucesso. O aspeto
estético final do rosto € o resultado da
harmonia e do equilibrio das estruturas
faciais e da expressividade do rosto.

Nao aplicavel

Titulo Autor(es) Ano Pais
L’esthétique du  Lecocq &
sourire: la Truong Tan 2014 Franca
beauté calculée? Trung
L'impact négatif
des réseaux
sociaux sur
I'image .
corporelle et une Belgh;loutl et 2021 Canada
proposition ’
pour une
application
innovante

Tese de
mestrado

Analisar o impacto negativo das redes
sociais na imagem corporal. O artigo
apresenta também uma solucdo inovadora
sob a forma de uma aplicagdo denominada
GoodGram, uma aplicacdo de “porto
seguro” onde a diversidade corporal ¢ a
aprecia¢do do proprio corpo sdo uma
prioridade para um ambiente saudavel.

A exposi¢ao aos ideais corporais veiculados
pelas redes sociais tem um impacto negativo
significativo na imagem corporal e na satude
mental dos utilizadores. Esta exposi¢ao esta
associada a uma pressdo, nomeadamente
entre as mulheres, para se assemelharem
fisicamente a essas imagens ideais que

Utilizadores D
conduz a uma procura toxica de
das redes . .
.. conformidade. O sistema baseado nos
sociais entre w ’s « . ), .
gostos” e nos “seguidores” também
13 e 34 anos

contribui para estes problemas ao
quantificar a beleza e a popularidade,
afetando diretamente a autoestima e
acentuando as perturbagdes de ansiedade.
Os comentarios negativos e o cyberbullying
sdo também apontados como consequéncias
nefastas.

23



Evolucao dos materiais e das técnicas restauradoras em medicina dentéria: revisdo de escopo

Titulo

Objetivo Principal do Estudo

Populacio

Conclusio principal

Lay people's
preferences
regarding
dentogingival
aesthetic
parameters:
A systematic
review

Identificar, avaliar e sintetizar as
evidéncias disponiveis relativamente a
opinido dos leigos (laypeople) sobre as

carateristicas dento-gengivais que tornam

um sorriso esteticamente aceitavel, com o
objetivo de fornecer uma diretriz clinica
baseada em evidéncias para a medicina

dentaria estética.

3107
pacientes ndo
profissionais

(leigos)

O estudo propde valores ideais e limites
de tolerancia para pardmetros de sorriso
definidos por leigos, que podem ajudar os
clinicos no planeamento e diagnostico
dentario estético baseado em evidéncias.
A conclusdo também detalha valores
especificos considerados ideais ou
aceitaveis por leigos para varios
parametros dento-gengivais.

Le sourire en
protheése ou
I’¢loge du
sourire

Apresentacdo do conceito de sorriso para
elaboragdo de uma boa reabilitagdo oral.
Refletir sobre o sorriso como expressao

interpessoal, analisando seus significados

simbolicos, sociais e culturais nas
interagcdes humanas

Nao aplicavel

A restauracao do sorriso deve ir alem das
regras estéticas formais, ¢ importante de
incorporar um toque pessoal para
preservar a naturalidade

Measuring
patient’s
orofacial

estheticism in

Prosthodontics:

A Scoping
Review of a
Current
Instrument

5 Tipo de
Autor(es) Ano Pais Estudo
Del Monte et Nio Revisdo de
2017 .
al. aplicavel €scopo
Hue 2008 Franga . OS2
¢ Conceptual
Mursid et al. 2020 Na,O Revisao de
aplicavel €scopo

Avaliar a pertinéncia e as limita¢gdes dum
instrumento existente para medir a estética N&o aplicavel
orofacial em pacientes de protese dentaria.

A estética é fundamental para os pacientes
submetidos a reabilitagdo oral. A sua
percecdo ¢ subjetiva, mas decisiva, pelo
que a utilizacdo de instrumentos validados
como o OES (Orofacial Esthetic Scale), o
PEI (Prosthetic Esthetic Index) e o DESI
(Dental Esthetic Screening Index) é
essencial para avaliar com precisdo esta
percegdo para o paciente € a qualidade
estética para o clinico.

24



Evolucao dos materiais e das técnicas restauradoras em medicina dentéria: revisdo de escopo

- q Ti . N x X e
Titulo Autor(es) Ano Pais Elslizc(ll: Objetivo Principal do Estudo Populacio Conclusio principal
Avaliar a contribuicdo das carateristicas
demogréficas e clinicas para o impacto
Psvchosocial psicossocial da estética dentaria nos Existem carateristicas demograficas e
imy act of dental Estudo pacientes dentarios. O estudo pretende 505 Pacientes clinicas que contribuem
aesl?[he tics on Campos et al. 2020 Brasil observacional identificar as carateristicas que influenciam  dentarios significativamente para o impacto
dental patients transversal este impacto psicossocial, de forma a adultos psicossocial da estética dentaria nos
p estabelecer um plano de tratamento mais pacientes dentarios
individualizado e que v ao encontro das
expectativas do paciente.
Smile Aesthetics . . o O questionario, denominado Escala de
. . Criar e validar um questionario curto e PO s .
Satisfaction , . . . ~ - 671 adultos e Satisfacdo com a Estética do Sorriso
fiavel concebido para: avaliar a satisfacao . .
Scale: p . idosos (SASS), demonstrou boas propriedades
. estética com o sorriso e ser capaz de . . s -
desenvolvimento 2ot caucasianos psicométricas em relacdo a estética do
1 detetar a componente estética exata e o . . ‘1 . X
e validagdo Estudo de rau de Dreocuhacio com a mesma nos entre 18 e 86  sorriso. Ajuda o médico dentista a avaliar
deumanova  Lajnertetal. 2018 Croatia  validagdo grau ¢e p pag . anos, com 0s os desejos do paciente e aumenta a
. . o pacientes. Pretendeu-se também testar a . .
medida breve de psicométrica 28 . seis dentes  probabilidade de sucesso do tratamento. O
P sua eficacia como medida de resultados . N
satisfacdo . . anteriores processo de validagdo foi efetuado de
" centrada no paciente para procedimentos . s L
com a estética oy . e superiores acordo com critérios internacionais,
. estéticos em medicina dentaria, . . .
do sorriso em . IS e presentes garantindo a qualidade do instrumento
. particularmente reabilitacdo protética. . o
adultos e idosos psicométrico.
The relationship O envolvimento dos doentes na selegdo da
between patient cor das suas proteses tem desempenhado
participation in Estudo Avaliar a relagdo entre a participagdo do 475 pacientes U™ papel fundamental no aumento da sua
colour selection Alzeghaibi et 2021 Arabia  transversal  paciente no processo de selecdo da cor e a den teli)rios com satisfacdo geral do tratamento. Considera-
and their al. Saudita baseado num sua satisfagdo com as suas proteses fixas e rotese se importante que os doentes recebam
satisfaction with questionario removiveis. p aconselhamento do profissional de saude
their dental durante a selecdo da cor, para que possam
prostheses tomar uma decisdo informada.
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3.3. Resultados da revisao de escopo

Entre os estudos incluidos, trés revisdes abordam o desenvolvimento historico das
técnicas e materiais de restaura¢do dentaria. Quatorze estudos centraram-se no avango
dos materiais restauradores definitivos, enfatizando o desenvolvimento de compdsitos,
ceramicas e biomateriais destinados a replicar fielmente a estética natural dos dentes.
Esses estudos evidenciam uma progressdo significativa em dire¢do a materiais
biomiméticos, mais estéticos e biocompativeis, capazes de imitar as propriedades

mecanicas e oticas dos tecidos dentarios naturais.

Paralelamente, 11 estudos concentram-se na adaptagdo e inovagdo de técnicas clinicas.
Entre eles, destacam-se avangos notaveis em protocolos clinicos adesivos, técnicas de
estratificacdo estética para compdsitos, abordagens minimamente invasivas € a
integracdo de tecnologias digitais como CAD/CAM, impressdao 3D e Digital Smile
Design (DSD). Estas inovagdes tém como objetivo melhorar os resultados estéticos das

restauragoes.

Dentro dos artigos, 7 abordaram a evolugdo dos materiais e também a evolucao das

técnicas de restauracao definitiva dentarias.

Por tltimo, dez artigos e uma apresentagcdo baseada numa tese de mestrado investigaram
a influéncia dos fatores psicossociais na evolucdo dos materiais e procedimentos de
restauracdo, destacando uma mudanca nos padrdes terapéuticos impulsionada pelas

crescentes exigéncias estéticas dos pacientes.

Na fase final, procedeu-se a estruturacdo, apresentacdo e discussdo dos resultados,
visando proporcionar uma visdo abrangente do material por meio de uma organizacao

tematica alinhada aos fatores que impactam a resposta a questao desta investigagao.
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4. DISCUSSAO

Nesta sec¢do analisamos as informagdes disponiveis sobre a evolugdo dos materiais e
técnicas de restauracdo dentaria, tendo em conta a anatomia dentaria. O esmalte, a
dentina, a polpa e o cemento impdem requisitos especificos em termos de adesdo,
resisténcia e biomimética. A introdugao de materiais ¢ adesivos melhorou a preservacao
dos tecidos, a durabilidade e a estética das restauragdoes. Entre esses avangos, os
adesivos destacam-se como elementos centrais, tanto do ponto de vista funcional quanto
clinico, sendo determinantes para o sucesso ¢ a longevidade das reabilitagdes. Cada vez
mais influenciadas pelas expectativas estéticas dos pacientes, as restauragdes modernas
devem cumprir critérios precisos e personalizados a cada paciente como a cor, a
translucidez, a forma e a simetria para garantir uma integracao natural no sorriso. Os
recentes avangos nas técnicas permitem agora uma abordagem mais fiel & anatomia

dentéria e aos requisitos funcionais.

Em conjunto, os resultados destacam o facto da estética, hd& muito considerada
secunddria, ser agora um importante motor de inovagdo na dentistica restauradora,
orientando tanto o desenvolvimento de materiais como a evolugdo das praticas clinicas,

formando assim a base para a presente revisao de escopo.

De acordo com Hue (2008), ¢ essencial considerar estes 4 critérios seguintes para obter

um sorriso harmonioso durante a restauracao dentaria definitiva:

1) Cor: A cor dos dentes desempenha um papel fundamental na aparéncia geral do
sorriso, embora seja um aspeto muito complexo. Parametros essenciais como a luz,
valor e saturagio devem ser cuidadosamente considerados na escolha da cor. E
necessario que esses elementos reproduzam de forma fiel, ou o mais proximo possivel,
os tons e subtons naturais dos dentes, permitindo que a restauragdo se integre de forma

discreta aos dentes adjacentes e proporcione uma estética natural.

2) Forma: A forma dos dentes, embora individualizada, deve harmonizar-se com
os outros elementos do rosto, como os labios e as gengivas. A morfologia e a estrutura
dos dentes naturais variam, apresentando forma geralmente triangular, quadrada,

redonda ou quadrado com modificagao oval.
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3) Propor¢ao: As propor¢des dos dentes influenciam diretamente o equilibrio do
sorriso e sdo essenciais para uma estética satisfatoria. As restauragdes devem respeitar
as propor¢des naturais para assegurar a estabilidade da oclusdo e a harmonia com o
formato geral do rosto. Ao contrario do que se poderia imaginar, seguir rigidamente
uma “propor¢ao perfeita” sem considerar as caracteristicas individuais do paciente pode

resultar num resultado menos estético.

4) Simetria: A simetria dentéria € outro critério essencial para o sucesso de uma
restauragcdo. Baseia-se nos principios de simetria horizontal (corresponde a imagem
invertida em relacdo ao plano de simetria) ¢ a simetria radial (centralizada no ponto de
contacto interproximal central). Esses parametros sdo fundamentais para a organizacao
visual dos dentes anteriores e, frequentemente, uma restauragdo simétrica ¢é

indispensavel para alcangar um sorriso harmonioso.

Alem disso, embora esses quatro critérios estéticos sejam amplamente reconhecidos na
literatura, a fun¢do mastigatoria e o equilibrio oclusal devem também ser considerados
como componentes centrais de uma reabilitagio dentaria bem-sucedida. Como
enfatizado por Del Monte et al. (2017), uma restauragdo eficaz deve reproduzir nao
apenas a aparéncia dos tecidos dentdrios naturais, mas também sua resisténcia
funcional e comportamento biomecénico frente as forcas mastigatdrias. Um tratamento
pode apresentar uma aparéncia estética excelente, mas se comprometer a fungdo
mastigatdria, a oclusdo ou o conforto do paciente, ndo pode ser considerado plenamente
bem-sucedido. A integragdo da funcao as exigéncias estéticas €, portanto, essencial para

garantir a durabilidade, a satde oral e a satisfagdo do paciente a longo prazo.

Nesta discussdo, exploraremos as vantagens e as limitagdes dos materiais modernos de
restauracdo definitiva em comparacdo com os materiais tradicionais, além de uma
analise das técnicas antigas e atuais de restauragcdo dentaria. Também serdo abordados o
impacto das expectativas estéticas dos pacientes, as influéncias culturais sobre essas
evolugdes, bem como os aspetos éticos e psicoldgicos relacionados aos tratamentos

dentarios.

4.1. Historia da evolucao das técnicas e dos materiais de restauracao definitivas

A histodria da arte dentaria mostra uma evolugdo gradual e continua ao longo do tempo,

desde as préaticas rudimentares até¢ a medicina dentaria altamente especializada.
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Os dados arqueologicos e historicos mostram que os cuidados dentdrios ja eram
praticados no antigo Egito. Os papiros médicos que mencionam remédios para as dores
de dentes apontam para uma forma de cuidados dentarios avancada para a época. Os
primeiros «dentistasy egipcios utilizavam materiais como o ouro e a argila da Nubia
para fazerem restauracdes dentérias, como explicou Rosso em «Dentistry in Ancient
Egypt» (2024). Este periodo marca as primeiras tentativas de preservar a saude oral

através de técnicas simples, mas eficazes.

Na Idade Média, os cuidados dentarios eram prestados por cirurgides-barbeiros,
profissionais empiricos sem formacao médica formal. Estes cirurgides, responsaveis
pelas extragdes dentdrias, eram frequentemente as Unicas pessoas na sociedade a
oferecer cuidados de satde oral. Aboona (2021) destacou a importancia desses
profissionais na histéria da medicina dentdria, mencionando que, influenciados pelos
avangos cientificos arabes, como os de Abulcasis, alguns introduziram instrumentos
especificos para a limpeza e extracdo de dentes, além de recomendarem tratamentos

conservadores para evitar extracoes desnecessarias.

Como ressaltaram Lefébure e Riaud (2008), tanto os materiais quanto as técnicas
acompanharam os avangos cientificos e as expectativas da sociedade, nomeadamente no
que diz respeiro a estética, ao longo dos tempos. Cada periodo histdrico representou

uma etapa fundamental no aperfeigoamento das restauracdes dentarias.

A era moderna, com Pierre Fauchard no século XVIII, marcou o inicio de uma
abordagem verdadeiramente profissional da medicina dentaria. Os materiais utilizados,
inicialmente metalicos, deram gradualmente lugar a solugdes mais estéticas, como a
ceramica. No século XIX, a introducao do amélgama representou um grande avango,

apesar das suas limitagdes estéticas e ecologicas (Bayne et al., 2019).

De acordo com Bayne et al. (2019), as grandes revolugdes do século XX transformaram
profundamente o tratamento dentario restaurador: a generalizagdo das resinas compostas
na década de 1950, o aperfeicoamento das técnicas de adesdo nos anos 1960 e o
aparecimento das ceramicas refor¢adas na década de 1990. Estes desenvolvimentos
tornaram possibilitaram a combinag¢do da estética, durabilidade e conservacdo dos
tecidos. A introducao do bis-GMA nos compositos e a fotopolimerizagao foram pontos
de viragem cruciais, tornando as restauracdes mais duradouras e visualmente mais

harmoniosas.
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Mais recentemente, a utilizagdo de dissilicato de litio e zirconia aliado a tecnologias
como CAD/CAM, permitiu a producdo de restauragdes precisas, altamente estéticas,
menos invasivas € mais durdveis, atendendo as crescentes exigéncias dos pacientes
modernos. Conforme relatado por Bayne et al. (2019), a digitalizagdo da medicina
dentaria proporcionou uma maior personalizagdo das restauragdes, melhor
previsibilidade dos resultados estéticos € uma redu¢do no tempo clinico, respondendo

assim as expectativas de conveniéncia e qualidade exigidas pelos pacientes modernos.

Estes avancos confirmam que a investigacdo estética tornou-se, como ressaltaram
Zarone et al. (2019) e Lefébure e Riaud (2008), um motor fundamental para a inovagao
na medicina dentdria restauradora contemporanea. Podemos afirmar que a medicina
dentéria restauradora ndo esta a passar por uma simples evolugdo, mas sim por uma
verdadeira revolucdo, redefinindo-se ao longo do tempo através dos materiais, das

técnicas e das expectativas estéticas dos pacientes.

4.2. Evolucao dos materiais definitivos de restauraciao dentaria

A evolucdo dos materiais tem seguido um caminho semelhante, com uma mudanca
gradual de metais fortes, mas visiveis, para materiais biomiméticos, capazes de imitar as

propriedades Oticas e mecanicas do esmalte dentario.

Os métodos tradicionais, como a utilizacdo de ligas de ouro e amalgamas para
restauragdes dentdrias, baseavam-se principalmente na retencdo mecanica, exigindo
uma preparagdo cavitaria mais invasiva. Estes materiais exigiam frequentemente um

sacrificio significativo da estrutura dentaria saudavel para assegurar a sua retencao.

4.2.1. Materiais tradicionais e suas limitacoes
4.2.1.1. Amalgamas

O amalgama, vulgarmente designadas por “obturacdes”, ¢ utilizado ha mais de 150 anos
para restaurar dentes cariados. E composto por uma liga metalica, incluindo prata,
cobre, estanho e, ocasionalmente, zinco, combinada com mercurio. Esta composi¢ao
confere-lhes uma resisténcia mecanica significativa e uma excelente durabilidade
(Tibau & Grube, 2019). Historicamente, tem sido o material preferido para restauragdes

posteriores devido a sua acessibilidade e robustez.
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No entanto, a sua utilizagdo esta a tornar-se cada vez mais controversa devido a
preocupacdes de saude e ambientais relacionadas com o mercurio. Em certos grupos
vulneraveis, como criangas e mulheres gravidas, o amalgama esta associado a um risco
acrescido de disturbios neurologicos e renais, embora o aumento dos niveis de mercurio

urindrio permaneca geralmente abaixo dos limiares de toxicidade estabelecidos (Tibau

& Grube, 2019).

O mercurio ¢ um importante poluente ambiental capaz de contaminar o ar, a agua, o
solo e os alimentos, especialmente os peixes. Em contextos dentarios, o mercurio do
amalgama pode ser libertado sob a forma de vapor durante a mastigagao ou devido a
outros fatores como a temperatura, a acidez da dieta ou os fendmenos eletroliticos
presentes na saliva - um processo conhecido como galvanismo oral. Esta emissdo ocorre

continuamente durante um periodo de 24 horas apos a sua aplicacdo (Tibau e Grube,

2019).

A Organizagdo Mundial de Satde (OMS) identificou o amdlgama como uma das
principais fontes de exposi¢do humana ao mercurio. A Convencao de Minamata obriga
a uma redu¢do gradual da sua utilizacdo. No entanto, a implementagdo desta medida
varia entre os paises, alimentando debates ndo sO sobre a biocompatibilidade do

amalgama, mas também sobre materiais alternativos como os compositos (Tibau e

Grube, 2019).

4.2.1.2. Ligas de ouro

O ouro foi um dos primeiros materiais utilizados em medicina dentéaria, empregue pelas
suas propriedades distintivas, particularmente a sua maleabilidade, estabilidade quimica
e biocompatibilidade (Oleszek-Listopad et al., 2015). Estes atributos tornam-no uma
escolha preferida para o fabrico de restauragdes protéticas, tais como coroas, pontes e

inlays

Em aplicagdes praticas, o ouro puro raramente ¢ utilizado por si s6 devido a sua
resisténcia mecanica limitada. Consequentemente, € ligado a outros metais, como cobre,
paladio ou prata, que aumentam a sua dureza e resisténcia ao desgaste, preservando uma
excelente tolerancia tecidular (Oleszek-Listopad et al., 2015). No entanto, certos
componentes, nomeadamente o paladio, tém sido associados a reacdes liquendides orais

em alguns pacientes suscetiveis (Oleszek-Listopad et al., 2015).
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Apesar das suas qualidades clinicas, o uso de ligas de ouro tem diminuido,
principalmente devido ao seu custo elevado e a aparéncia metélica inestética,
particularmente nos dentes anteriores. Além disso, a migracdo de ides metalicos pode
levar a descoloragdo gengival em torno das restauragdes (Oleszek-Listopad et al., 2015).
Estas limitagdes estimularam o desenvolvimento e a adoc¢do de materiais mais

esteticamente agradaveis, como a ceramica € 0s compositos.

4.2.2. Transicio para materiais de restauracio estéticos e adesivos
4.2.2.1. Porcelanas feldspaticas: a primeira revolucio estética

As porcelanas feldspaticas tém uma microestrutura bifasica, constituida por uma matriz
vitrea amorfa e uma matriz cristalina composta de cristais de leucita dispersos (Kelly &
Benetti, 2011). Eles representaram um avango significativo na medicina dentaria
restauradora devido a sua translucidez e capacidade de imitar o esmalte. No entanto, a
sua baixa resisténcia mecanica restringiu a sua aplicacdo a restauracdes menos
exigentes, como facetas ou coroas anteriores simples, que requerem protocolos de
adesdo meticulosos (Kelly & Benetti, 2011). A incorporagdo de leucita na fase vitrea
melhorou estes materiais, melhorando a sua resisténcia ¢ mantendo uma estética natural,
nomeadamente exemplificada pelo sistema IPS Empress (Kelly & Benetti, 2011). Mais
recentemente, as porcelanas a base de fluoroapatite, como a e.max ceram, melhoraram
as qualidades oticas através da dispersdo cristalina homogénea, otimizando tanto a
translucidez como a estabilidade mecéanica (Kelly & Benetti, 2011). Apesar destes
avancos, estes materiais requerem um manuseamento clinico preciso e permanecem
vulneraveis sob elevada tensdo mecanica. Estas ceramicas influenciam principalmente a
cor ¢ a translucidez do sorriso e sdo particularmente apreciadas pela sua capacidade de

imitar a luz natural do esmalte (Kelly & Bennetti 2011).

Enquanto as porcelanas feldspaticas iniciaram uma revolugdo estética inicial, o
desenvolvimento das resinas compostas marcou uma nova era: a procura de solucdes

mais versateis, acessiveis e personalizadas para diversas areas da cavidade oral.
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4.2.2.2. Resinas compostas: rumo a solucdes versateis

Os compositos dentdrios modernos s3o materiais complexos compostos por trés
componentes principais: (1) uma matriz de resina orgéanica, tipicamente a base de BIS-
GMA ou UDMA, que proporciona fluidez ¢ adesdo ao dente; (2) cargas inorganicas,
como o vidro de boroaluminossilicato ou o dioxido de silicio, que determinam a
resisténcia mecanica, a opacidade e a translucidez; e (3) um sistema de
fotopolimerizagao ativado pela luz que inicia a reagdo de presa. A propor¢do € o
tamanho das particulas de carga influenciam diretamente a capacidade do material em
mimetizar o esmalte, em termos de brilho, textura e cor (Zhang et al., 2017; German,

2022).

Inicialmente valorizadas pela sua estética e facilidade de utilizagdo em setores
anteriores, as resinas compostas avangaram com melhorias na sua matriz e cargas,
tornando-as adequadas para utilizacdo também em restauracdes posteriores (Zhang et

al., 2017; German, 2022).

Apesar das melhorias significativas na composicao e no desempenho dos compdsitos,
estudos apontam limitacdes clinicas associadas ao material. Bourbia & Finer (2018)
referiram uma maior prevaléncia de caries secundarias em restauragdes com resina
composta, atribuida a degradag¢do bioquimica da interface dente-compdsito, mediada
por enzimas esterases salivares e bacterianas, o que pode comprometer a integridade

marginal e favorecer infiltragdes.

Inovacgdes recentes incorporam particulas bioativas que promovem a remineralizacdo e
agentes antimicrobianos para limitar a colonizacdo bacteriana (Xue et al., 2020; Melo et
al., 2023). Além disso, a sua compatibilidade com fluxos de trabalho digitais facilita a
sua adog¢do em técnicas modernas como o fabrico assistido por computador
(Cakmakoglu & Bakir, 2024; Krajangta et al., 2024). No entanto, a contracdo da
polimerizacao, o desgaste e a sensibilidade aos protocolos de aplicacdo as vezes limitam

sua durabilidade (Bourbia & Finer, 2018).

A evolugao das resinas compostas reflete uma mudancga para materiais multifuncionais e
estéticos capazes de satisfazer as exigéncias estéticas a0 mesmo tempo que integram
fungdes biologicas. A sua adaptabilidade as tecnologias digitais aumenta o seu papel na

restauragdo do sorriso moderno, apesar das limitacdes mecanicas persistentes.
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As resinas compostas desempenham um papel fundamental na reproducdo da forma e da
cor em restauragdes anteriores, devido a sua maleabilidade e a variedade de tonalidades
disponiveis. Estas caracteristicas permitem uma escultura precisa do contorno dentario

(German, 2022).

4.2.2.3. Ceramica dentaria moderna: dissilicato de litio e zirconia

As ceramicas modernas, particularmente o dissilicato de litio, oferecem um equilibrio
notavel entre translucidez e resisténcia mecanica, permitindo restauragdes seguras nos
setores anterior e posterior (Zarone et al., 2019). O sistema e.max incorpora esta
evolugdo, proporcionando uma estética superior e flexibilidade clinica, nomeadamente
através da compatibilidade com as técnicas de unido (Kelly & Benetti, 2011). A
zirconia, conhecida pelas suas propriedades mecanicas excecionais, tem apresentado
melhorias estéticas com versdes mais translucidas adequadas para restauracoes
CAD/CAM (El-Ghany & Sherief, 2016; Zhang & Lawn, 2018; Miura & Fujisawa,
2020; Abu Alhuda et al., 2024). No entanto, a sua inércia quimica complica os
procedimentos de adesdo, e a sua translucidez, embora melhorada, por vezes permanece
inadequada para resultados estéticos ideais (Alsaeed, 2022; Caglayan & Yilmaz, 2025).
Entre os materiais estudados, as ceramicas reforcadas com zirconia apresentam a maior
longevidade clinica, com taxas de sobrevivéncia superiores a 90% apds cinco anos

(Campos et al., 2020)

Estas ceramicas modernas representam um marco na evolugao das restauracdes estéticas
duraveis, ao aliarem resisténcia mecéanica a uma elevada integracdo estética. Respondem
a crescente procura por solucdes restauradoras que sejam ao mesmo tempo robustas e de

aspeto natural, embora a sua utilizagdo exija conhecimentos técnicos especializados.

Estas ceramicas permitem otimizar, de forma simultinea, a forma, a translucidez e a
simetria das restauracdes, garantindo um resultado altamente natural, mesmo em zonas

de elevada exigéncia estética.

4.2.2.4. Materiais bioativos: uma visio preventiva e funcional

Os materiais bioativos introduzem uma dimensao inovadora na restauracdo dentaria ao

libertar ides minerais que promovem a remineralizagao da dentina e do esmalte, criando
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um ambiente desfavoravel para as bactérias (Zhang et al., 2017; Xue et al., 2020; Melo
et al., 2023). A sua integracdo em protocolos CAD/CAM e técnicas de impressdo 3D
abre novas perspetivas clinicas (Della Bona et al., 2021). A sua interacao dindmica com
o ambiente oral visa ndo so a estética, mas também a prevengao e a longevidade das
restauracdes. No entanto, o seu custo, complexidade de utilizagdo e falta de dados a

longo prazo ainda impedem a sua adogdo generalizada.

Estes materiais nao substituem os compositos ou as ceramicas, mas sao incorporados
em estratégias de restauracdo para melhorar as fungdes preventivas e terapéuticas

(Zhang et al. 2017).

Os materiais bioativos representam um avango significativo na area das restauragdes
dentarias, introduzindo o conceito de restauragdes “inteligentes” que aliam a exigéncia
estética a funcles terapéuticas. Estes materiais contribuem para a prevencdo de
patologias orais, antecipando necessidades estéticas futuras, embora o seu potencial

clinico completo ainda necessite de validacdo cientifica.

Embora o seu impacto direto na estética visual seja secundario, estes materiais ajudam a
manter a cor natural dos dentes, prevenindo a descoloragdo e promovendo o processo de

regeneracao dentaria (Xue et al, 2020).

4.2.2.5. A evolucio quimica dos sistemas adesivos: vetores da integracao estética

A evolucdo dos sistemas adesivos tem sido crucial para a integragcdo estética das
restauracdes dentdrias, permitindo a eliminagdo das margens visiveis entre os dentes
naturais e os materiais restauradores. As versdes mais recentes incorporam mondmeros
funcionais que promovem uma adesdo eficaz ao esmalte, a dentina e a substratos mais
complexos, como a zirconia e o dissilicato de litio, mantendo, simultaneamente, a
translucidez necessaria para um resultado estético natural. (Bourbia & Finer, 2018;

Alsaeed, 2022).

No entanto, persistem algumas limitagdes, como a sensibilidade a humidade, a
variabilidade do substrato e a degradacdo hidrolitica das interfaces, que podem

comprometer a durabilidade estética das restauragdes (Bourbia & Finer, 2018).
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A evolugdo dos adesivos modernos representa uma fusdo de exigéncias clinicas,
avangos cientificos e estéticas cada vez mais sofisticados, estabelecendo-os como

pilares centrais na medicina dentéria restauradora moderna.

Os sistemas adesivos recentes influenciam fortemente a continuidade otica ¢ a
harmonizacao cromatica entre os dentes naturais ¢ a restauracao, eliminando as arestas

visuais e garantindo uma aparéncia uniforme.

Para facilitar a comparacao e relacionar os resultados com a componente “Conceito” do
PCC, apresenta-se um quadro-sintese com os principais materiais restauradores
analisados nesta revisdo, indicando de que forma como cada um influencia os aspetos

estéticos, funcionais e clinicos, bem como as respetivas observagdes.

Tabela 3

Quadro-sintese dos materiais restauradores analisados

Estabilidade  Resisténcia

Material . Satisfacdo Impacto clinico/estético
de cor mecanica
Dissilicat Ideal teri 1
. I,SSI icato de Alta Alta Alta de:a ) pata an.erAlor?s peta
litio estetica e resistencia
) ) ) ) Preferid teri
Zirconia Média-Alta Muito alta Alta reteriaa e‘n‘l POSITIOTES
pela durabilidade
C Osit ) o
ompf)51. © Alta Média Alta Boa reparabilidade

nanohibrido

ami A it tural it
C,erémlca Alta Meédia-Alta Alta sPel o natural, necessita
hibrida validar a longo prazo

Reduz tempo clinico
Resina Bulk-fill Média-Alta Média-Alta Média-Alta mantendo boa
integridade

4.3. Evolucao das técnicas de restauracao dentarias

A evolucdo das técnicas restauradoras em medicina dentaria faz parte de um movimento
duplo: o progresso cientifico constante e a crescente exigéncia estética dos pacientes.
Esta evolugdo das técnicas restauradoras responde ndo s6 a exigéncias funcionais, mas
também a critérios estéticos cada vez mais rigorosos. Segundo Hue (2008), a
reabilitacdo do sorriso deve basear-se em quatro pilares: cor, forma, propor¢do e

simetria.
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Esta seccdo explora como as inovagdes clinicas e tecnoldgicas tém redefinido tanto os

procedimentos da restauracdo como a propria concegao estética do sorriso.

4.3.1. Evolucao clinica das técnicas de adesao: rumo a uma estética controlada

A evolucdo dos sistemas adesivos em medicina dentdria engloba ndo s6 os avancos
quimicos, mas também o aperfeicoamento das técnicas clinicas que garantem uma
adesdo fidvel e estética. Os protocolos iniciais eram compostos por trés passos:
condicionamento acido, aplicagdo do primer, seguido do adesivo. No entanto, ao longo
do tempo, estes procedimentos foram substituidos por sistemas autocondicionantes e,
posteriormente, por adesivos universais, que consolidam estes passos numa Unica
aplicacao (Alsaeed, 2022; Tsujimoto et al., 2022). Este processo exigia uma precisao
significativa para evitar a contaminacdo e garantir uma interface robusta (Alsaeed,
2022). A simplificacdo destes protocolos mitigou significativamente os erros clinicos e
permitiu técnicas de preparagdo mais conservadoras, promovendo assim a preservagao

dos tecidos e a estética natural do sorriso (Tsujimoto et al., 2022).

Além disso, a técnica de aplicacdo do composito desempenha um papel fundamental. A
técnica de estratificagdo incremental, que envolve a aplicacdo do compodsito em
camadas finas, permite uma polimerizagdo completa e uniforme, reduz a tensdo na
interface de adesdo e minimiza a contragdo que ¢ quando a resina passa de um estado
monomérico (liquido ou pastoso) para um estado polimérico (sélido). Este método
contribui para a longevidade da restauracdo e melhora a integracdo estética no ambiente

oral (Tsujimoto et al., 2022).

O aparecimento dos sistemas universais simplificou os protocolos ao integrar varios
passos numa Unica aplicagdo, reduzindo assim o risco de erros clinicos e mantendo uma
forte adesdo a varios substratos (Alsaeed, 2022). Esta simplificacdo permite também
preparos mais conservadores, promovendo a preservacao dos tecidos dentarios e,

consequentemente, um sorriso mais naturalmente estético (Miura & Fujisawa, 2020).

O controlo do campo operatorio, nomeadamente através da utilizagdo de diques de
borracha, ¢ outro fator técnico critico. Este limita a contaminacao salivar ¢ a humidade,
assegurando uma interface adesiva estavel e duradoura (Tsujimoto et al., 2022). No

entanto, apesar destes avangos, persistem desafios, nomeadamente a sensibilidade a
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humidade e a degradagdo hidrolitica, que podem comprometer a longevidade das

restauracoes adesivas (Bourbia & Finer, 2018).

Por fim, a progressao das técnicas de adesdo melhorou a compatibilidade com materiais
ceramicos estéticos modernos, como o dissilicato de litio e a zirconia, garantindo uma
adesdo forte, preservando a translucidez e a estética natural das restauracdes (Bourbia &
Finer, 2018). O dissilicato de litio, em particular, destaca-se pela sua excelente
compatibilidade com técnicas adesivas modernas, permitindo unides duradouras e

elevada estética (Kelly & Benetti, 2011).

Os avangos clinicos nas técnicas de adesao, através da simplificagdo dos protocolos e da
otimizacdo da aplicacdo, melhoraram a eficicia e a estética das restauracdes,
contribuindo significativamente para a harmonia do sorriso. A adesdo eficaz contribuiu
para a continuidade cromatica entre o dente e o material restaurador, respeitando assim

o critério da cor natural (Hue, 2008).

Estes avangos na adesdo positiva afetaram diretamente a propor¢do e a simetria do
sorriso restaurado para garantir a integracao precisa € a rigidez das restauragdes (Hue,

2008).

4.3.2. Tecnologias CAD/CAM: precisao que melhora a estética

As tecnologias de desenho e fabrico assistidos por computador (CAD/CAM)
revolucionaram a pratica clinica ao oferecer uma precisdo incomparavel na producdo de
restauracoes dentarias. Estes sistemas permitem a reproducdo exata da anatomia
dentaria, garantindo um ajuste preciso € uma maior padronizacdo dos resultados
estéticos. (Miura & Fujisawa, 2020; Abu Alhuda et al., 2024). Esta tecnologia ¢
particularmente adequada para materiais ceramicos modernos, como o dissilicato de
litio e a zirconia, que podem ser preparados com elevada precisdo, preservando a sua
translucidez. As ceramicas CAD/CAM a base de dissilicato de litio sao amplamente
utilizadas devido a sua precisdo, resisténcia mecanica ¢ elevado desempenho estético

(Campos et al., 2020).

As restauragdes CAD/CAM também reduzem o tempo do tratamento e minimizam os
erros humanos, oferecendo uma solugdo estética rapida e fidvel. No entanto, o custo
elevado do equipamento e a curva de aprendizagem acentuada colocam obstaculos

significativos a sua ado¢do generalizada. Além disso, continuam a existir desafios na

38



Evolucdo dos materiais e das técnicas restauradoras em medicina dentaria: revisdo de escopo

obten¢do de reprodugdes ultrafinas de detalhes anatomicos, especialmente em areas

proximais complexas (Zarone et al., 2019; Alsaeed, 2022).

As tecnologias CAD/CAM sintetizam a intersec¢do da engenharia digital e da estética
dentéria, permitindo a reprodutibilidade e o detalhe fino que satisfazem as exigéncias

contemporaneas de um sorriso de aspeto natural.

A precisdo das restauragdes CAD/CAM melhora a propor¢ao interdental ¢ a forma

anatomica, respeitando os principios de equilibrio definidos por Hue (2008).

4.3.3. Impressao 3D: medicina dentaria personalizada

A impressdao 3D permite a criagdo de restauragdes personalizadas com elevado detalhe
anatémico e cromatico, adaptadas a identidade individual do paciente. Isto representa
uma grande inovagdo na producdo de dispositivos dentarios personalizados. Permite a
producao de restauragdes com geometrias complexas e de elevada precisdo, com rapidez
e adaptabilidade as anteriores (Della Bona et al., 2021; Krajangta et al., 2024). Ao
combinar esta tecnologia com materiais fotopolimerizaveis adequados, ¢ possivel

produzir coroas, pontes ou restauracdes tempordrias com uma estética elevada.

Independentemente disso, ainda existem desafios. A resisténcia mecanica dos materiais
impressos continua a ser inferior a de materiais cerdmicos maquinados e pode provocar
alteracdes cromadticas ao longo do tempo (Krajangta et al., 2024; Caglayan & Yilmaz,

2025).

A moldagem 3D visa a estética personalizada, e as restauragdes podem ser adaptadas a
pacientes individuais a um ritmo acelerado. No entanto, a durabilidade dos materiais

impressos continua a ser um obstaculo a sua generalizacdo.

4.3.4. Técnicas minimamente invasivas: Estética através da preservacio

As técnicas minimamente invasivas assentam numa filosofia que valoriza a preservagao
maxima dos tecidos dentarios naturais, em particular o esmalte. Estes métodos atendem
aos desejos estéticos dos pacientes, minimizando o trauma bioldgico (Nikaido et al.,
2018). Por exemplo, a técnica de "revestimento de resina" ou "elevacdo profunda da

margem" ¢ uma abordagem que otimiza a gestdo das margens gengivais sem
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comprometer o tecido dentdrio, melhorando assim a integracdo estética e bioldgica das

restauragdes indiretas (Nikaido et al., 2018).

Quando combinados com materiais compositos ou ceramicos avangados, estes métodos
realcam a medicina dentaria adesiva e estdo alinhados com os principios da medicina
dentaria biomimética. No entanto, necessitam de um elevado grau de precisdo
processual e de um conhecimento profundo das técnicas de adesivas e das suas

indica¢des (Nikaido et al., 2018).

Segundo Hue (2008), estas técnicas preservaram a arquitetura original do dente,

respeitando a propor¢ado natural e a simetria facial.

As praticas minimamente invasivas em medicina dentaria restauradora demonstram que
os resultados estéticos sao menos dependentes da extensdo das preparagdes € mais

dependentes da qualidade técnica e da harmonia com os tecidos preservados.

4.3.5. O futuro das restauracdes dentdrias: convergéncia entre inteligéncia

artificial e a estética

O futuro das técnicas restauradoras tende para uma abordagem avancada da medicina
dentaria, integrando inteligéncia artificial, bioimpressao e materiais inteligentes. Estdo a
ser desenvolvidos sistemas inovadores capazes de libertar agentes terapéuticos em
resposta a estimulos especificos, ou até de promover a autorreparagao de microfraturas
(Melo et al., 2023; Zhang et al., 2017). Paralelamente, algoritmos de analise facial tém
permitido a incorporacdo de parametros estéticos do sorriso nas fases de planeamento

digital, assegurando uma personalizacdo estética mais abrangente (Miura & Fujisawa,

2020).

Uma inovagao fundamental nesta era emergente ¢ o Digital Smile Design (DSD), que se
baseia na analise facial, dentaria e emocional do paciente. Esta metodologia permite a
concecdo virtual de um sorriso adaptado a morfologia e personalidade do paciente.
Melhora a comunicagdo entre o médico dentista, o técnico € o paciente, promove a
decisdo partilhada e aumenta a previsibilidade estética dos resultados (Miura &

Fujisawa, 2020; Abu Alhuda et al., 2024).
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Estudos emergentes exploram a utilizagdo da inteligéncia artificial que permite a
adaptacdo das restauracdes aos parametros emocionais ¢ anatdmicos, refor¢ando os

quatro pilares estéticos - cor, forma, proporg¢ao simetria - definidos por Hue (2008).

As restauragdes dentarias do futuro visam combinar estética, funcionalidade e
inteligéncia adaptativa. Esta transicdo para uma medicina dentdria mais proativa e
personalizada responde de forma direta as atuais exigéncias em termos de saude, bem-

estar e aparéncia.

De forma complementar, e pararelacionar as descobertas relativas as técnicas
restauradoras com os resultados observados, apresenta-se um quadro-sintese que destaca

as vantagens, limitacdes e aplicagdes clinicas referidas nos estudos incluidos.

Tabela 4

Quadro-sintese das técnicas restauradoras analisadas

Ao C Aplicacao
Técnica Vantagens Limitacoes B .p G, ]
clinica/estética
Estratificacao Exige mais tempo e Altamente estético em
. Aspeto natural . )
estetica tecnica anteriores
Cimentagao Durabilidade e e, . Adesao estavel em
) ) e ey e Sensivel a técnica . ;
adesiva universal previsibilidade ceramicas vitreas
Planeamento e Maior precisdo no

Impressao 3D Requer equipamento

personalizacao planeamento estético
Recobrimento Estabilidade de .. . Caso de alta exigéncia
. Mais invasiva L.
ceramico cor estética
Comp0sito ) L Menor controlo )
P ) Rapidez clinica .. Posteriores Classe II
bulk-fill direto estético

4.4. Conceito do sorriso, expectativas estéticas dos pacientes, influéncias da

sociedade e das redes sociais
4.4.1. O sorriso como expressio estética e identitaria

Atualmente, a harmonia do sorriso esta no centro da pratica do médico dentista. Para
além do seu papel funcional, o sorriso tornou-se uma questdo estética importante,
frequentemente associada a beleza, a juventude e ao sucesso social. Neste contexto, o

trabalho do médico dentista estende-se, para além da reparacao funcional, exigindo uma

41



Evolucdo dos materiais e das técnicas restauradoras em medicina dentéria: revisdo de escopo

abordagem a propor¢do, simetria e harmonia facial. A profissdo exige ndo so
competéncias técnicas soOlidas, mas também um olhar quase artistico para os

pormenores, a fim de responder a expectativas cada vez mais precisas e personalizadas.

Segundo Lefébure e Riaud (2008), o sorriso atua como um verdadeiro “marcador
social”, influenciando a procura de restaura¢des que sejam nao sé funcionais, mas acima
de tudo naturais e harmoniosas. Esta procura impulsionou o desenvolvimento de
materiais biomiméticos, capazes de mimetizar com precisdo a cor, a textura ¢ a
translucidez dos dentes naturais. Isto testemunha a mudanca gradual para uma estética

cada vez mais refinada, individualizada e emocionalmente significativa.

Historicamente, a procura da beleza sempre acompanhou a evolucdo da medicina
dentéria. Londono et al. (2023) exploraram o papel da “propor¢do aurea” na avaliagdao
das proporg¢des dentarias, ha muito considerada uma referéncia universal de harmonia.
No entanto, a sua meta-analise mostrou que esta propor¢ao ideal nao estd
sistematicamente presente na denticdo natural, nem ¢é percecionada como mais estética
por todos os pacientes. Isto confirma que a estética do sorriso ndo pode ser reduzida a

uma foérmula matematica.

4.4.2. Diversidade cultural e evolucao dos padroes estéticos

Numa perspetiva complementar, Lecocq e Truong Tan Trung (2014) salientaram que os
padrdes estéticos variam consoante a época e a cultura. Isto ¢ complementado por
Mursid et al. (2020), que acrescentaram a influéncia da idade e do género a essas
variagdes. Lecocq e Truong Tan Trung (2014) salientaram também que a nossa
percecao atual da estética dentdria faz parte de uma heranca cultural moldada pela arte,
medicina e representagdes mediaticas. Estes padrdes influenciam ndo sé os pacientes,

mas também os profissionais na sua pratica quotidiana.

Hue (2008) adotou uma abordagem mais filosofica ao sorriso, vendo-o como um
fenomeno simbdlico, social e relacionado com a identidade. Na sua opinido, o sorriso
ndo ¢ apenas algo a ser medido, mas um meio de autoafirmagdo. Na sociedade ocidental
contemporanea, o sorriso desempenha um papel fundamental na expressdo da
identidade pessoal. Isto ¢ particularmente evidente nas imagens omnipresentes de
sorrisos brilhantes e dentes brancos perfeitamente alinhados. Esta representagdo

idealizada ajuda a moldar as expectativas dos pacientes, que procuram um SOITriso que
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seja simultaneamente natural e atrativo. Hue (2008) advertiu também contra uma

estética demasiado rigida: a aplicagdo mecanica das leis da estética, mesmo as herdadas

de séculos passados, pode conduzir a sorrisos “estereotipados, frios e uniformes”. Por
(13

isso, ¢ essencial acrescentar um toque pessoal, porque, como disse na sua critica: “o

tédio nasceu da uniformidade™.

4.4.3. Instrumentos de avaliacdo da estética orofacial

Em resposta a procura crescente por tratamentos esteticamente personalizados, foram
desenvolvidos varios instrumentos de avaliacdo para objetivar a percegdo estética,
facilitar o didlogo entre o médico dentista e o paciente e orientar as decisdes clinicas.
Mursid et al. (2020) listaram as principais escalas utilizadas para medir a estética

orofacial numa perspetiva protética e multidimensional.

Entre os mais utilizados, a Orofacial Esthetic Scale (OES), utilizada internacionalmente
e validada clinicamente, avalia a satisfagdo estética do paciente com diferentes aspetos
da face e do sorriso, de um ponto de vista subjetivo, mas estruturado. Ferramentas mais
técnicas, como o Prosthetic Esthetic Index (PEI), fornecem uma avaliagdo objetiva da
aparéncia das restauragdes protéticas fixas, com base em critérios clinicos profissionais.
Esta ferramenta ¢ mais frequentemente utilizada em contextos protéticos especializados.
O Dental Esthetic Screening Index (DESI), por outro lado, oferece uma abordagem
rapida e sintética para avaliar as principais carateristicas estéticas dos dentes e ¢
frequentemente utilizado para rastreio ou consultas iniciais. E mais utilizado nos paises

europcus.

Para além destes instrumentos normalizados, a Smile Aesthetic Satisfaction Scale
(SASS), desenvolvida e validada por Lambert et al. (2018), centra-se especificamente
na satisfagdo do paciente com a estética do seu sorriso. Este questionario breve e
acessivel foi concebido para adultos e idosos, ¢ tem em conta os fatores pessoais,
psicossociais e contextuais que influenciam a perce¢ao do sorriso. Continua a ser um
instrumento recente cuja utilizacdo ainda ndo estad generalizada em todos os paises

ocidentais.

Ao combinar a avaliagdo profissional e o feedback subjetivo do paciente, estas

ferramentas permitem uma abordagem mais abrangente da estética em medicina
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dentiria e ajudam a adaptar melhor os tratamentos as expectativas crescentes dos

pacientes.

4.4.4. Satisfacao estética e participacao do paciente

Lecocq e Truong Tan Trung (2014) destacaram que um sorriso considerado belo e
harmonioso ndo depende apenas de critérios objetivos. Resulta de um equilibrio entre
varios elementos: a qualidade do trabalho do profissional, a sua propria sensibilidade
estética, a percecdo individual do paciente e as normas sociais que moldam essa
percecdo. E por isso que a abordagem estética em medicina dentaria se baseia
necessariamente numa colaboragdo estreita entre o paciente e o profissional, onde o

dialogo permite conciliar as expectativas subjetivas com as possibilidades clinicas.

Alzeghaibi et al. (2021) também mostraram que a satisfacdo estética estd fortemente
ligada ao envolvimento do paciente nas decisdes clinicas, particularmente na escolha da
cor durante elaboragdo de protese dentaria fixa ou removiveis. Quanto mais o paciente
se sentir envolvido no seu tratamento, maior serd a probabilidade de ficar satisfeito com
o resultado. Isto sugere que uma abordagem participativa deve ser sistematicamente
incorporada no planeamento estético, utilizando ferramentas visuais, guias de cores ou

simuladores digitais de sorriso.

4.4.5. O impacto dos meios de comunicacio social e das redes sociais nas

expectativas estéticas

A percecdo da estética dentdria nem sempre ¢ partilhada de forma uniforme entre
profissionais e pacientes. Belghaouti et al. (2021) chamaram a atencdo para o impacto
das redes sociais na imagem corporal, sugerindo que as representagdes medidticas
podem influenciar as expectativas estéticas dos individuos — o que pode gerar um
desfasamento com os critérios clinicos e biométricos utilizados pelos profissionais. A
influéncia dos meios de comunicacao social, e das redes sociais em particular, ¢ hoje um
fator incontornavel. Dimitrov e Kroumpouzos (2023) alertaram para os efeitos
psicolégicos da exposi¢do continua a imagens filtradas e retocadas, que moldam
expectativas irrealistas. Estas representagdes idealizadas contribuem para uma

insatisfacdo crescente, nomeadamente entre os jovens adultos.
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Por fim, Londono et al. (2023) mostraram que esta exposi¢do aos padrdes estéticos nas
redes sociais influéncia diretamente as motivagdes e as exigéncias dos pacientes, por
vezes em detrimento das necessidades clinicas. O profissional ¢ entdo confrontado com
a necessidade de educar, explicar e negociar escolhas terapéuticas equilibradas,

integrando obrigagdes funcionais, realidades técnicas e desejos estéticos.

4.5. Questdes éticas, saiide mental, autoestima, psicologia do paciente
4.5.1. A dimensao simbdlica e psicologica do sorriso

A estética do sorriso vai além da simples propor¢ao e simetria envolve dimensoes
psicologicas, emocionais e éticas profundas. O médico dentista contemporaneo deixa de
ser apenas um técnico ou restaurador para assumir o papel de um agente do bem-estar
global do paciente. Cabe-lhe considerar questdes de identidade, o impacto do
sofrimento psicoldgico e a crescente pressao social relacionada com a imagem corporal,

especialmente no que diz respeito ao sorriso.

Hue (2008) observou que embora o sorriso represente apenas uma pequena parte da
nossa anatomia o rosto representa cerca de 12% da altura do corpo humano e os labios
apenas 2% capta a nossa aten¢do de forma desproporcional. Este fascinio pelo sorriso
deve-se ao seu forte poder expressivo e simbodlico, sendo um dos principais vetores da
comunicacdo ndo verbal. Hue (2008) lembrou ainda que, na historia da anatomia
artistica, os musculos faciais envolvidos no sorriso foram alvo de classificagoes
funcionais rigorosas, como a de Ermiane, que distinguia expressoes associadas a alegria,

tristeza, autoritarismo ou compaixao.

Ja Campos et al. (2020) analisaram o impacto psicossocial da estética dentaria nos
pacientes, sublinhando que esta influéncia de forma significativa a autoperce¢do. O
estudo destacou que imperfeigdes percebidas no sorriso podem provocar desconforto
social, ansiedade e até comprometer a qualidade de vida. Estes dados reforcam a
necessidade de abordar os tratamentos estéticos com uma atengdo especial a

componente psicologica de cada paciente.
4.5.2. Redes sociais, autoestima e sofrimento invisivel

Atualmente, o impacto psicologico da aparéncia dentaria na saude mental ¢

reconhecido, mas ndo ¢ tdo muito documentado. Klages e Zentner (2007) mostraram
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que a estética do sorriso tem uma influéncia significativa na autoestima, particularmente
em adolescentes e jovens adultos, que sdo frequentemente mais vulneraveis aos ideais
estéticos divulgados pelos meios de comunicagdo social. Uma denti¢do percebida como
defeituosa pode levar a um profundo mal-estar, isolamento social e at¢ mesmo a

sintomas de ansiedade ou depressao.

Ao exacerbar a comparagdo social e ao divulgar modelos de beleza inatingiveis, as redes
sociais agravam esta discrepancia entre a aparéncia real e as expectativas idealizadas.
Dimitrov e Kroumpouzos (2023) sublinharam a ligag@o entre a utilizag@o intensiva das
redes sociais e a alteragdo da imagem corporal, que ¢ ainda mais acentuada nas
mulheres e nos jovens adultos. Neste contexto, a medicina dentaria estética pode parecer

uma resposta a um sofrimento invisivel, mas real.

Belghaouti et al. (2021) reforcaram esta ideia mostrando que o desejo de correcdo
estética ¢ frequentemente motivado por comparagdes sociais alimentadas por filtros e
padrdes virtuais, o que levanta questdes éticas importantes. O profissional tem entdo de
arbitrar entre uma procura subjetiva e por vezes irrealista e a viabilidade médica,

evitando uma forma de “mercantilizacdo estética”.

O estudo de Belghaouti et al. (2021) centrou-se na analise do impacto negativo das
redes sociais na imagem corporal e propds o desenvolvimento de uma aplicagdo

inovadora para promover uma imagem corporal positiva.

4.5.3. Instrumentos psicométricos e avaliacao do sofrimento

Ao longo do tempo, estdo a ser desenvolvidas ferramentas psicométricas para avaliar o

impacto da estética na satide mental.

Na pratica clinica, ¢ essencial adotar instrumentos psicométricos adequados para avaliar
o impacto estético na autoestima e na qualidade de vida dos pacientes. Escalas como a
Orofacial Esthetic Scale (OES) e o Dental Esthetic Screening Index (DESI) permitem
medir a percecdo da estética do sorriso de forma padronizada, tendo em conta os
sentimentos subjetivos do paciente. No entanto, existem também instrumentos mais
especificos para a satisfagdo pessoal com o sorriso, como a Smile Aesthetic Satisfaction
Scale (SASS), que avalia o impacto do sorriso na autoestima do paciente e na percegao

global da sua aparéncia (Campos et al., 2020; Mursid et al., 2020).
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Estas ferramentas podem ser complementadas por avaliagdes psicologicas mais
aprofundadas, como o Questionario de Perturbagdo Dismorfica Corporal (BDDQ), que
identifica sintomas de dismorfia corporal, uma perturbagao por vezes associada a uma
preocupacdo excessiva com imperfeigcdes estéticas, incluindo imperfei¢des dentarias. A
utilizagdo destes instrumentos permite ao médico dentista compreender melhor a
motivacdo do paciente e identificar se existe algum sofrimento psicoldgico subjacente

que justifique tratamento.

4.5.4. Uma abordagem ética e centrada no paciente

Nos artigos, sdo apresentadas algumas sugestdes clinicas. Isto proporciona uma

abordagem ética e psicologica da medicina dentaria.

Perante estes desafios, o médico dentista deve adotar uma abordagem holistica e ética,
tendo em conta ndo s6 os aspetos visuais e estéticos, mas também a dimensdo
psicologica do tratamento. E fundamental adotar uma escuta atenta e ndo reduzir a
abordagem ao mero aspeto técnico. Envolver os pacientes na tomada de decisdes como
na escolha dos materiais ou das tonalidades das restauragdes definitivas contribui
frequentemente para uma maior satisfagdo com o tratamento e um reforco da

autoestima.

Campos et al. (2020) destacaram a importancia de considerar as caracteristicas
demograficas, psicossociais e clinicas na avaliagdo do impacto da estética dentaria nos
individuos. Isto pode sugerir que, em casos de sofrimento psicoldgico significativo, o

encaminhamento para profissionais de saude mental pode ser benéfico.

A participagdo ativa dos pacientes nestas decisdes tem um impacto positivo na sua
sensacdo de controlo e satisfagdo com o resultado. Um estudo de Alzeghaibi et al.
(2021) mostrou que durante a reabilitagdo, os pacientes que participaram ativamente em
escolhas como a cor de suas proteses dentarias fixas ou removiveis, ficaram mais
satisfeitos com os resultados estéticos e sentiram-se mais positivos em relagdo a sua

imagem corporal.

A andlise dos artigos apresentados na secdo de resultados revela uma mudanca gradual
na dindmica da decisdo clinica. Até aproximadamente 2015, a pratica restauradora era
predominantemente orientada por critérios técnicos e biomédicos. No entanto, os

estudos mais recentes indicam uma valorizacdo crescente das expectativas estéticas
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individuais, que, em algumas situagdes, chegam a se sobrepor as exigéncias funcionais.
Essa tendéncia aponta para uma inversdo na autoridade terapéutica, atribuindo ao
paciente um papel cada vez mais participativo e influente nas decisdes clinicas (Hue,

2008; Campos et al., 2020; Alzeghaibi et al., 2021).

Em suma, o médico dentista vai além da fun¢do de mero executor técnico, ¢ também um
ouvinte atento, um conselheiro e, por vezes, um educador, especialmente perante
excessos estéticos. Cabe-lhe restabelecer a harmonia do sorriso, de forma que este
reflita autenticidade e confianga, e ndo apenas uma norma social imposta. Esse papel
requer vigilancia constante face as pressdes externas e as expectativas irrealistas, assim
como a capacidade de exercer compaixdo, escuta ativa e respeito pelas inquietacdes

mais profundas dos pacientes.

4.6. Lacunas da revisiao de escopo

Apesar dos avangos técnicos bem documentados, a literatura apresenta lacunas
significativas em termos de psicologia, cultura e ética da estética orofacial. Esta lacuna
sugere a necessidade de estudos qualitativos centrados na experiéncia do paciente. Além
disso, existem poucos estudos sobre os efeitos psicoldgicos do sorriso em culturas nao

ocidentais.

Esta seccdo visa identificar as limitagdes da revisdo de escopo e sugerir caminhos para
futuras investigagcdes essenciais para melhorar os cuidados clinicos e satisfazer as

expectativas complexas dos pacientes.

4.6.1. Disparidade entre consideracdes biomédicas e psicossociais

A maioria dos estudos favorece critérios biomédicos e técnicos, como demonstrado por
Londono et al. (2023) com a sua énfase na "propor¢do aurea" e as inovagdes dos
materiais observadas pelo Lefébure e Riaud (2008). No entanto, Lecocq e Truong Tan
Trung (2014) recordaram-nos que a estética de um sorriso também depende de
percegdes subjetivas, influenciadas por normas sociais e culturais. Além disso,
Belghaouti et al. (2021) destacaram a falta de andlise sobre as desigualdades no acesso
aos cuidados cosméticos, um aspeto essencial na compreensdao dos determinantes

psicossociais. Poucos estudos qualitativos exploram genuinamente as experiéncias
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vividas pelos pacientes, particularmente no que diz respeito a sua sauide mental, que ¢é
uma dimensao crucial (Klages & Zentner, 2007). Este facto sublinha a necessidade de

uma abordagem holistica que combine a biomedicina e as ciéncias humanas.

4.6.2. Normas culturais negligenciadas, influéncia dos media e subjetividade

A diversidade das normas estéticas entre culturas é frequentemente subestimada.
Lecocq e Truong Tan Trung (2014) salientaram a variabilidade dos critérios estéticos ao
longo do tempo e entre diferentes contextos culturais, uma realidade pouco refletida na
maioria dos estudos padronizados. Hue (2008) acrescentou que o sorriso possui uma
dimensdo simbdlica e identitaria que transcende a simples avaliagdo estética.
Paralelamente, Dimitrov e Kroumpouzos (2023) ¢ Londono et al. (2023) chamaram a
aten¢do para os efeitos prejudiciais das redes sociais, que promovem padrdes de beleza
irreais e intensificam a pressao social sobretudo entre os mais jovens. Estas influéncias
moldam significativamente as expectativas e motiva¢des dos pacientes, o que, segundo
Alzeghaibi et al. (2021), reforca a importancia de envolver ativamente o paciente nas
decisdes estéticas. Contudo, a literatura ainda explora de forma insuficiente os impactos
emocionais e de identidade desse envolvimento, bem como a forma como esses fatores

se manifestam em diferentes contextos culturais.

4.6.3. Avancos técnicos: promessas e limitacoes

As inovacdes em materiais biomimeéticos e tecnologias digitais oferecem perspetivas
promissoras para cuidados personalizados e estéticos, como discutido no Lefébure e
Riaud em 2008. No entanto, estes desenvolvimentos técnicos levantam novos desafios
ainda pouco explorados na literatura atual. Em primeiro lugar, existe um risco real de
acentuar as desigualdades no acesso a tratamentos avangados, como salientaram
Londono et al. em 2023, particularmente em contextos onde o custo e a disponibilidade
da tecnologia limitam a equidade em saude. Além disso, o impacto psicossocial a longo
prazo destas inovacdes tendo em conta aspetos como a autoestima, o bem-estar ou a
satisfacdo estética continua a ser insuficientemente estudado. No entanto, a formacao de
profissionais em novas técnicas indica que a utilizagdo de scanners intra-orais,
CAD/CAM ou bioimpressdo representa um obstaculo pratico a sua implementagdo em

larga escala. A discrepancia entre os ideais estéticos promovidos pelos meios de
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comunicagdo e os critérios clinicos realistas pode gerar tensdes na relagdo entre o
profissional e o paciente, como observaram Dimitrov e Kroumpouzos (2023) e

Belghaouti et al. (2021).

Conjunto de desafio sublinha a necessidade de uma avaliacdo critica ¢ multidimensional
que vé além da viabilidade técnica e integre fatores humanos, sociais e éticos em futuras

pesquisas.

Além disso, em muitos casos, os dados clinicos permanecem limitados, sobretudo no

que se refere a longevidade estética de determinados materiais inovadores.

As ceramicas vitreas, como o dissilicato de litio e as porcelanas feldspaticas, sejam
amplamente utilizadas em restauragdes estéticas devido a sua translucidez e
compatibilidade com técnicas adesivas; contudo, a literatura carece de estudos que
avaliem exclusivamente o seu desempenho clinico e laboratorial. Grande parte das
publicacdes agrupa diferentes tipos de ceramicas, o que dificulta a anélise comparativa
especifica entre os subgrupos. Conforme destacado por Zarone et al. (2019), ha
necessidade de evidéncias clinicas isoladas sobre esses materiais, especialmente no que
diz respeito a durabilidade, resisténcia a fratura e longevidade estética. Essa lacuna
metodologica representa, simultaneamente, uma limitacdo importante € um campo

promissor para futuras investigagdes. (Zarone et al., 2019; Kelly & Benetti, 2011).

4.6.4. A percecio subjetiva da cor e os limites das escalas tonais

A padronizacdo de cores na medicina dentaria estética continua a enfrentar limitacdes
significativas. As guias de cor, muito utilizados para selecionar tons para restauragdes
ou proteses fixas, baseiam-se em critérios técnicos como o valor, a tonalidade e o
croma. No entanto, a sua eficicia ndo depende apenas de dados objetivos: fatores
contextuais como as condi¢des de iluminagdo, a percecdo visual do profissional ¢ a

sensibilidade estética do paciente influenciam significativamente os resultados.

Para além de ser apenas uma etapa técnica, a escolha da cor tem também uma dimensao
simbodlica e cultural. Em certas culturas, a cor dos dentes pode ser associada a
juventude, a higiene, ao estatuto social ou a modernidade. Por exemplo, nas sociedades
ocidentais, a preferéncia por dentes excessivamente brancos reflete padrdes estéticos

moldados pela publicidade e pelas redes sociais. Em contextos tradicionais, no entanto,
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uma cor ligeiramente amarelada dos dentes pode ser percebida como natural ou até

mesmo desejavel.

Pesquisas de Del Monte et al. (2017) demonstraram que o envolvimento ativo do
paciente no processo de selecdo da cor aumenta significativamente os niveis de
satisfacdo com o tratamento. No entanto, poucos estudos investigam as negociagdes
estéticas subjetivas que emergem neste processo entre a expectativa do paciente, a

experiéncia do profissional e a viabilidade técnica.

Lecocq e Truong Tan Trung (2014) destacaram a importancia de uma escuta estética
por parte do profissional, que deve ir além de uma abordagem estritamente biomédica,
integrando a historia de vida, os desejos e o imaginario cultural do paciente. Nesse
sentido, a escolha da cor nao deve ser vista apenas como a aplicacdo técnica de uma

escala tonal, mas como um ato simbolico e comunicativo.

4.6.5. Consideracdes éticas e imperativos de investigacio

Finalmente, os dilemas éticos associados a medicina dentaria cosmética raramente S3o
abordados em profundidade. Belghaouti et al. (2021) salientaram a necessidade de os
profissionais equilibrarem as expectativas subjetivas que podem ser irrealistas com as
limitag¢des clinicas. Hue (2008) advertiu contra uma estética rigida e estereotipada que
prejudica a diversidade e a expressao pessoal. Dimitrov e Kroumpouzos (2023)
destacaram a importancia de uma postura educativa face a uma estética excessiva ditada
por normas sociais. Para responder a estes desafios, torna-se fundamental incentivar a
investigacdo interdisciplinar que envolva as ciéncias biomédicas, a psicologia, a
sociologia e a ética, de modo a construir uma abordagem mais humana, respeitosa e

alinhada com as exigéncias contemporaneas da pratica dentdria estética.

Embora a literatura existente fornega uma base sélida sobre os aspetos biomédicos e
técnicos da estética orofacial, apresenta lacunas significativas no que respeita as
dimensdes psicossociais, culturais e éticas. O papel central do paciente, as suas
experiéncias subjetivas, bem como os impactos sociais e psicoldgicos, exigem maior
aten¢do. Do mesmo modo, os avangos tecnologicos, embora promissores, requerem
uma avaliacdo critica e equitativa. Estas conclusdes defendem uma investigacao

multidisciplinar futura que integre plenamente as ciéncias humanas e sociais, para
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melhor compreender e satisfazer as expectativas complexas dos pacientes, garantindo

uma abordagem ética e centrada no paciente na pratica da medicina dentaria.
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5. CONCLUSAO

Esta revisdo de escopo destaca a riqueza, mas também as atuais limitagdes, da literatura
cientifica sobre os aspetos estéticos da evolugdo dos materiais e técnicas para
restauragdes definitivas, particularmente no contexto da medicina dentaria moderna em
paises de rendimento elevado. Os avangos técnicos como a introdugdo do CAD/CAM,
da impressdo 3D e das cerdmicas vitreas refor¢adas transformaram a pratica
restauradora nesse contexto. No entanto, falta ainda uma abordagem verdadeiramente
integrada que una critérios técnicos, percecdes subjetivas e dimensdes psicossociais,

capazes de refletir a complexidade do sorriso humano.

Apesar do progresso, a literatura continua a privilegiar padroes biométricos universais €
critérios de harmonia facial objetivados. Esta tendéncia ignora que a estética dentaria €,
antes de mais, uma experi€ncia subjetiva, profundamente moldada por fatores
identitarios, culturais e emocionais. O impacto da estética do sorriso na autoestima, no
bem-estar psicoldgico e na integracao social do paciente permanece subexplorado, o que
reforca a necessidade de maior aten¢do a estas dimensdes nos protocolos clinicos

(Klages & Zentner, 2007; Dimitrov & Kroumpouzos, 2023).

Neste contexto, a participagdo ativa do paciente surge como elemento essencial da
decisdo clinica. Envolver o paciente na escolha da cor e da forma das restauragdes
aumenta significativamente a sua satisfacdo e reduz discrepancias entre o resultado
técnico e a percecao estética final (Alzeghaibi et al., 2021; Belghaouti et al., 2021). Esta
abordagem participativa traduz-se numa pratica mais empatica, inclusiva e humanista,

que reconhece a individualidade de cada sorriso.

No plano clinico, a analise dos estudos incluidos permite recomendacdes concretas, que

podem ser resumidas da seguinte forma:

e Compositos nanohibridos demonstram bom desempenho em restauragdes
posteriores Classe II pela sua resisténcia ao desgaste e adaptagdo marginal, e
devem também ser preferidos em restauragdes anteriores quando a estabilidade
de cor ¢ prioritaria (Mursid et al., 2020; Londono et al., 2023; Caglayan &
Yilmaz, 2025).
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O dissilicato de litio mantém-se como referéncia em coroas anteriores, unindo
estética e durabilidade, embora exija protocolos adesivos rigorosos (Campos et
al., 2020; Belghaouti et al., 2021; Zarone et al., 2019).

A zirconia translicida ¢ indicada em situagdes clinicas que requerem resisténcia
mecanica superior, embora apresente menor translucidez que o dissilicato.

As ceramicas hibridas oferecem estética natural e boa adaptacdo marginal em
restauracdes indiretas, mas carecem de validagdo clinica de longo prazo (Hue,
2008; Lecocq & Truong Tan Trung, 2014).

As resinas bulk-fill constituem uma alternativa eficaz em cavidades posteriores,
permitindo otimizar o tempo clinico sem comprometer a integridade marginal
(Del Monte et al., 2017; Londono et al., 2023).

Os sistemas adesivos universais revelam maior previsibilidade e durabilidade em
ceramicas vitreas, consolidando a adesdo como pilar estratégico da pratica
restauradora (Alzeghaibi et al., 2021).

A técnica de estratificacdo estética com compdsitos continua a ser valiosa em
restauragdes anteriores, pela sua capacidade de reproduzir anatomia e

translucidez dentdria de forma natural (Hue, 2008; Mursid et al., 2020).

Para além dos materiais, também as técnicas digitais trazem contributos significativos:

O CAD/CAM permite restauracdes chairside rapidas e previsiveis, reduzindo
tempo clinico e aumentando a satisfacdo do paciente, sem comprometer a
estética (Abu Alhuda et al., 2024).

A impressdao 3D oferece maior personalizagdo das restauragdes, com bons
resultados em estabilidade de cor e estética, devendo ser integrada

progressivamente na pratica clinica (Krajangta et al., 2024).

No plano psicossocial, as implica¢des sao igualmente relevantes:

A participacdo do paciente na selegdo cromadtica aumenta comprovadamente a
satisfacao com o tratamento (Alzeghaibi et al., 2021).

Protocolos clinicos devem incluir instrumentos psicométricos, como a escala
SASS, capazes de captar de forma objetiva a influéncia estética na autoestima e

qualidade de vida.
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Em conformidade com as recomendacdes do quadro PRISMA-ScR, esta revisdo de
escopo adota uma abordagem qualitativa, multidimensional, critica e inclusiva,
considerando experiéncias vividas, critérios clinicos e psicométricos, influéncia dos

media e desigualdades no acesso aos cuidados.

Com o objetivo de mapear a evolucdo dos materiais e técnicas restauradoras estéticas,
os resultados desta revisdo permitem identificar tendéncias tedricas e aplicadas que

influenciam tanto a pratica clinica quanto a orientacao de futuras pesquisas.

Com base nessa andlise, esta revisdo também aponta para a necessidade de

investigacdes futuras, entre as quais se podem destacar:

e Realizar RCTs com duragdo minima de 12 meses para comparar compositos
bulk-fill e convencionais em restauragdes posteriores de Classe II, avaliando
integridade marginal, resisténcia ao desgaste e taxa de falhas (Mursid et al.,
2020; Londono et al., 2023).

e Conduzir RCTs multicéntricos de pelo menos 24 meses para comparar a
longevidade estética e funcional do dissilicato de litio e das cerdmicas hibridas
em coroas anteriores (Campos et al., 2020; Belghaouti et al., 2021).

e Desenvolver RCTs de 18 meses ou mais para avaliar a eficdcia clinica de
sistemas adesivos universais vs adesivos convencionais na cimentagdo de

ceramicas vitreas reforcadas (Alzeghaibi et al., 2021; Del Monte et al., 2017).

Estes exemplos ndo esgotam o campo, mas ilustram direcdes possiveis de pesquisa.
Outras investigagdes podem incidir sobre impressao 3D aplicada a provisorios estéticos,
comparacao entre fluxos digitais e convencionais no planeamento restaurador ou ainda
o impacto psicossocial da participacdo ativa do paciente na satisfacdo estética a longo

prazo.

Responder aos desafios atuais da estética restauradora exige uma visdo ampla,
cientificamente fundamentada e humanista da pratica da medicina dentdria. Nesse
contexto, futuras investigagdes podem explorar também a integracdo de abordagens
morfo-funcionais, que nao foram identificadas na literatura incluida, mas apontadas
como possiveis linhas de pesquisa, como a andlise cinematica mandibular ou o face-
oriented restorative design (“face hunting”). Tais perspetivas poderdo enriquecer o

planeamento estético, permitindo reabilitagdes mais personalizadas, harmoniosas e
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alinhadas com a individualidade de cada paciente. A articulagdo entre conhecimento
técnico, evidéncia clinica, sensibilidade ética e compreensdo psicossocial permite
consolidar uma pratica restauradora mais empatica, inclusiva e verdadeiramente
orientada para o bem-estar do paciente. Sob essa perspetiva, a medicina dentaria
restauradora deve ser repensada como uma pratica integral de cuidado que vé além da
intervengao técnica, incorporando também suporte psicoldgico e responsabilidade ética.
Dessa forma, a medicina dentaria deixa de se limitar a procedimentos clinicos e assume
um papel ativo na promogao da satide mental, da autoimagem e do bem-estar global de

cada individuo.
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7. ANEXOS

Anexo A. Checklist PRISMA-ScR preenchida

Checklist PRISMA-ScR

N° Item Feito? Observacoes N° de Pagina
1 | Identificar que Feito |O titulo menciona claramente revisdo Cobertura
¢ uma scoping de escopo (scoping review).
review no titulo
2 Resumo Parcial |Tem resumo bilingue bem detalhado. p. xi
estruturado O resumo nao esta subdividido com os
subtitulos "Métodos", "Resultados" e
"Conclusdes" devido a requisito formal.
da universidade, mas contém todos esses
elementos de forma integrada no texto.
3 | Justificativa Feito Secdo 2.1 explica relevancia e p.3
para scoping adequacdo da metodologia.
review
4 Objetivos Feito Perguntas PCC explicitadas e p. 4
claros contextualizadas.
5 Critérios de Feito Populagdo, Conceito, Contexto p. 4-6
elegibilidade definidos e critérios de
(PCC) inclusdo/exclusdo descritos.
6 | Fontes de Parcial [|Lista PubMed, ScienceDirect, Cochrane, p. 4
informacao Scopus, EDP Science; faltam bases
recomendadas como Embase, LILACS.
além da literatura cinzenta (OpenGrey,
ProQuest)
7 Estratégia de Feito Estratégia de busca descrita com termos, p.5
busca completa operadores e filtros para cada pergunta p.9-10
de pesquisa; suficiente para replicagdo,
ainda que ndo apresentada em anexo
separado.
8 | Processo de Feito |Descreve triagem em titulos/resumos p.9
selecdo texto completo, uso de Rayyan. p.12
9 | Extracdo de Feito |Tabelas 1 e 2 mostram varidveis p. 15-20
dados extraidas. p.21-25
10 | Itens de dados Feito  |Autor, ano, pais, desenho, populagao, p. 15-25
objetivo, conclusao listados.
11 | Avaliacdo Nio feito [Nao foi realizada, justificado na se¢do p. 6
critica da métodos conforme diretrizes JBI* e
qualidade PRISMA-ScR**,
12 | Sintese dos Feito  [Resultados mapeados em eixos p. 9-26
resultados tematicos.
13 | Selecao de Feito  [Fluxogramas PRISMA apresentados. p. 11
estudos p.13
14 | Caracteristicas Feito  |Detalhadas nas tabelas de extrag@o. p. 15-20
dos estudos p. 21-25
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15 | Resultados por Feito  |Apresenta achados para cada estudo p. 26
item de dados incluido.
16 | Resultados da N3o |Nao foi feita avaliagdo da qualidade, N/A
avaliacdo aplicavel |entdo ndo ha resultados a apresentar.
critica
17 | Sumario das Feito |Sintese geral relacionando p. 27-48
evidéncias materiais/técnicas aos desfechos
estéticos e psicossociais.
18 | LimitacGes Feito Limita¢des metodoldgicas descritas na p.7
seccao 2.4 p. 48-52
Limita¢des da revisdo de escopo descrita
na secc¢ao 4.6
19 | Conclusdes Feito  |Conclusdo apresenta sintese dos p. 53-56
resultados e inclui recomendagdes
clinicas especificas e diregdes de
pesquisa
20 | Fontes de Feito  |Declaragdo de financiamento incluida | Agradecimentos
financiamento nos agradecimentos

*JBI = Joanna Briggs Institute
**PRISMA-ScR = Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for
Scoping Reviews
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